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I. Allgemeine Abhandlungen. 


1, Dareste. Versuch, Missbildungen künstlich zu erzeugen. 
Compt. rend. T. 55. p. 723. T. 57. p. 549. 1863. 


2. Broca. Ueber Entwickelungshemmung der Eier bei 
„gewisse Zeit lang suspendirter Incubation. Gaz. med. 

de Paris. 7. 1863. 

3. Clemens. Ueber Missgeburten. Journ. für Kinderkrankh. 
1863. Heft 7. 8. . 

4. Berigny. Ueber erbliche Uebertragung von Palmidactylie. 
Compt. rend. T. 57. p. 743.: 1863. " 

5. Dobell. Ueber erbliche Uebertragung von Missbild- 
ungen. The Lancet. 6. 1862, 

6. Sedgwick. Erblichkeit der Missgeburten. Brit. med. 
chir. Review. XXVIH. p. 477. XXVII..p. 198. April 
und Juni. 1861. E 
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7. Sproule. Erbliche Natur der Hasenscharte. Brit. med. 

Journ. April. 18. 1863. 


8. Mitchell. Hereditäre Polydactylie. 
Gazette. Juli 25. 1863. 


Med. Times and 


Dareste (1) setzte seine Versuche, in Hühner- 
eiern künstlich Missbildungen zu erzeugen, mit 
Erfolg fort; die häufigsten Formen, welche er 
fand, waren: Brust- und Bauchspalten (c&loso- 
miens), Schädelspalten (exeneephaliens) und Ex- 
tremitätendefecte (ectrom&liens), welche sich allein 
oder combinirt fanden. Als wahrscheinliche 
Ursache dieser Missbildungen sind constant vor- 
handene Bildungshemmungen .des Amnion anzu- 
sehen: Mangel der Schwanzkappe, weites Offen- 
bleiben der Nabelöffnung, am häufigsten Persi- 
sienz des Ammnionstiels und dabei mehr oder 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. IV. 


weniger ausgedehnte Vereinigung der oberen 
Fläche des Amnion mit der serösen Hülle. Da 
diese Veränderungen des Amnion stets die'volle 
Entwicklung der Allantois- behinderten, starben 
alle limbryonen frühzeitig. ab. Die‘ Bildungs- 
hemmung des Amnion ist übrigens nicht immer 
Bedingung ‚der Missbildungen, sondern zuweilen 
auch Felge derselben, ‚so fand Dareste z. B. die 
Brust- und Bauchspalten bedingt. durch. primäre 
Adhäsionen der Eingeweide ‘mit: der Area vas- 
eulosa, wodurch die Schliessung: der Brust- und 
Bauchwände verhindert wurde, aber natürlich 
auch: der Schluss des Amnion am Nabel unmög- 
lich wurde. . In .anderen Fällen aber sind die 
Bildungshemmungen ‚des Amnion. offenbar die 
primären Bedingungen der Missbildungen; bei 
denselben wird stets das Wachsthum des Am- 
nion gehemmt, es wird zu eng für den wach- 
senden Embryo, übt einen Druck auf denselben 
oder einzelne Stellen seines Körpers aus und 
behindert so die Entwicklung der Theile; auf 
diese Weise lassen sich erklären: Mangel der 
Extremitäten, Verkrümmungen der Wirbelsäule, 
aber auch die Schädelspalten. „Ich habe in 
der. That in einer grossen Zahl von Fällen con- 
statirt, dass der Druck des Amnion die Hirn- 
blasen deprimirt und abplattet, letztere quellen 
zugleich an den Seiten des Schädels hervor und 
bilden einen vorspringenden, durch eine tiefe 
Furche abgesetzten : Wulst. Wenn die Ver- 
knöcherung des Schädels beginnt, erstreckt sie 
! 
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sich nur auf die unterhalb jener Furche gelegenen 
Theile, überschreitet dieselbe aber nie.“ D.sah 
diesen Vorgang. bei allen Arten von Hirnspalten 
und Hirnbrüchen. 

Zahlreiche Beobachtungen über die Erblich- 
keit der Kiefer- und Gankuispnlten, der Poly- 
dactylie und Syndactylie wurden von Dobell (5), 
Berigny (4), Sedgwik (6), Sproule (7) und Mit- 
‚chell (8) gemacht. 


II. Doppelmissbildungen. __ 


1. Dareste. Ueber ein vorn und hinten doppeltes, in der 
Mitte einfaches Monstrum. Compt. rend. T. 57. uB = 
1863. 


2. Dareste. Ueber die Bildungsweise der Monstra mit 
doppelter Brust. Ibids p. 685. 5 5 5 

3. win. Anatanaische Te einer "Doppelmiss- 
bildung. Diss. Würzburg. 1863. 

4. Becker. Ueber einen Fall von Doppelmissbildung. Diss. 
Würzburg. 1863. 

5. Leroux. Fall von a 7, m de 
Par. 28. 1863. 7 

6. Belgrave. Craniopagus. Edinb. ee Journ. IX. p- 270. 
1863. 

7. Fischer. Fötus in Fötu. Ameriec. med. Times. March. 
1863. 

8. Murray. Frau mit drei Händen. Med. chir. Transact. 
Bd. 46. p. 29. 1868. 


9. Fand. Leberzähliges Augenlid bei einem Neugeborenen. 
Annal, d’Oculiste. Ba. 49. p- Ir wh 2 


| us 
Düheste (1) beobachtete 'bei'einen Hhriöheh 
eine Conrbination von‘ Diprosopie und ‚Dipygie 
bei’ einfacher Mitte des’ Körpers/’ wodurch also 
zu den’ bisher ’angenommenen'’ drei Arten‘ der 
Doppelbildung‘:'der'vorderen, hinteren und paral- 
lelen,' eine viert Art’hinzugefiigtwerden muss. 
Bei dein betreffenden Hühnchen fand: sich ein 
doppelter Schnabel "und ein drittes, mittleres 
Auge (Diprosopus' trioophthalmns‘),, ‚wasserilenn 
Schädelspälte' Die'Rücken=!und’ Lendenwirbel- 
säule'war einfach ‚"im'rder Sacralgegend theilte 
sich‘ ‘die "Wirbelsäule gabelförmig, jede Hälfte 
hatte ihr a eg Be Alten, dremitäich 
u. Ss 'w. Ki - IYEIIIy 1 ns ig 
ae ar Haan ii cr 

u. Dardste (29 gehött, zu er er welche 
«lie »Doppelmissbildungen; durch. Verschrael zung 
zweien primärs'getrennter „auf; einem. Dotter ‚ge- 
bildeten, Embryonensentstehen »lassen und.dabei 
‚das von Geoffroy. St, Hilaire aufgestellte Gesetz 
der „Union similaire*. in Anwendung ıbringen. 
Fündie Thorakopagi, bein;welchen bekanntlich 
bei einem | Individuum stets-Situs inversus statt- 
findet ‚o. denkt. «sich » nun! „D.' die, Sache, somiDer 
Situs„inversus, geht.nach .D, hervor,aus,einer 
abnormen! Wendung - der.» seitlichen „Krümmung 
des Herzensinach. links;.-statt nach rechts, welche 
wiederum eine/abnorme Wendung ‚der Allantois 
nach links, statt ‚nach rechts herbeiführt, aus 


werden. 


It, Fell, 


1." Davaine: 


Ir 
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welcher dann die von Bär beobachtete abnorme 
Rechtslage des Embryo auf dem Dotter bewirkt 
wird; denn, wenn die Allantois wie gewöhnlich 
auf der rechten Seite hervortritt, so lagert sich der 
Embryo auf die linke,- tritt sie aber links her- 
vor, so lagert sich der Embryo auf die rechte 
Seite. Denkt man sich nun zwei parallel auf 
einem Dotter gelagerte Embryonen so gestellt, 
dass die Herzbiegungen den Raum in der Area 
vasculosa einnehmen, welcher die beiden Em- 
bryonen trennt, so werden die beiden Gefäss- 
systeme und oft auch die beiden Herzen unter 


Bi einander, ‚verschmelzen und diese Verschmelzung 
! wird den ersten Act der Vereinigung der beiden 


Embryonen bilden. Etwas später werden die 


‘beiden Allantoiden erscheinen, und bei einem 


Embryo links; beim audern rechts  vortreten, 
dieselben den sich ebenfalls mit einander vers 
schmelzen, . D Das "Hervörtteten) der ‚Allantgiden 
muss nun eine Wendung der Embryonen be- 
wirken, welche sich nun gegenüberstellen und 
schon durch Herz und Allantoiden verschmolzen, 
nun auch mit den, übrigen Theilen verwachsen 


I :f i 


Wil (3) präparirte einen in der Würzburger 
pathologischen Sammlung befindlichen Dicepha- 
lus tribrachius, bei welchem der dritte mittlere 
Arm nur aus einem in einen Finger ausgehen- 
den Conus, head ’ sn dl 
u. Decker (4) .präparirte einen in, der, Würz- 
burger »pathologischen : Sammlung befindlichen 
Dicephalus, tetrabrachius tripus,; bei welehemuder 
dritte‘ mittlere Fuss deutliche en! "von ‚Ver- 


doppelung an sich trug. 


Hemmumes- und Verirrungs- 
 Bildungen. pr Nlgren 
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"Spina" bifida init’ 'Klümpfuss dei einem 


Kalbe. Gaz. med. de Paris. 10. '1868\ 


2, Virchow; Spina bifida. ariy für a Anat. Bd. 27. 


p- 575. 1863. 
3. Virchow. Hirn- und Rückenmarks-W eu 
Die! krankhäfteniGeschwülsteisBerlin! 1863. P. 169. 
&) Rindfleisch.» V&ben! angeb. Spaltung der‘ Wirbelsäule, 
Virchow’s ‚Archiv. ıB4s227s/pe 18 u; 
med. de Basia 


en“ 


Blot. ‚Spin: ide, im! Ahekan Güz. 
‚1 10,1863, kr 
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u 1563. 2 
7. Hulke .Spina bihlta, Med, Tirnes ya Gaz. March. K 
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8. Hadaua. " Hemikranie. The Lanest. Dee. 13. 1862, 
‘Untersuchungen über den Schädel der MHeni- 


‘9. Bauer. 
- 9 gephalen, mit ‘besonderer en So der Felsen- ° 
beine..; Diss: Marburg. 1863. 
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33, Forgei, Ueber Atresia, ani., "Gar. des, höp. 10. 1868. 
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35., Turner. Ueber einige, Missbildun en des Darmkanales, 
Edinb. med. Journ. Ang. TFA 


36. Hinschsprung, Ueber angeborene Verschliessung der 
_ Speiseröhre und des Darmes. Den medfödte Tillukning 
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37. Köstlin, Communication des unteren Endes.der Gallen- 
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‚ Nach den. Erfahrungen . Virchow's (2) ge- 
hören die meisten. Fälle der Spina bifida nicht 
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zur Hydrorrhächis. externa , sondern zur H. 
terna; daher ist das Rückenmark meist ben. 
lich betheiligt!. ‚setzt, sich. in ‘den Sack der Spina 
- bifida fort und der wässerige Inhalt: des Sackes 
communieirt nicht selten mit dem erweiterten 
Centralkanale des Rückenmarkes.  _ 
Rindfleisch: (4): fand bei „einem neugeborenen 
Knaben folgende Veränderungen: „Angeborene 
Spaltung der Körper »sämmtlicher ‚Rückenwitbel: 
Die nicht gespaltenen Abschnitte, -Hals- und 
Lendentheil der Wirbelsäule, sind‘ ii der Axen- 
richtung, gegeneinandergerückt und haben den 
nachgiebigen Rückentheil dergestalt auseinander 
gedrängt, dass die rechte Hälfte desselben nach 
rechts, die.linke.. Hälfte: nach. links; skoliotisch 
hormärkeiit, Eine abnorme Eröffnung des Rück- 
gratkanals ist dadurch nicht herbeigeführt. Denn 
die circa 20 zwar verschobenen, aber doch in 
einen, continuirlichen.. Fläche gelagerten. Wirbel- 
hälften stellen ein’ zollbreites und 6'Linien hohes 
viereckiges Schild: dary’ welches die vordere 
Wand des an dieser Stelle zu einer’ umfänglichen 
Höhle erweiterten Rückgratkanals’ bildet,‘ wäh- 
rend hinten die zu einem relativ breiten, flachen 
Knochenstücke verschmolzenen und etwas. aus 
der ‚keihe,‚gedrängten, linken Hälften, der Dorn- 
fortsätze des 7.;Hals-: und: 1; Rückenwirbels 
die rautenförmige. ‚Oeffnung zudecken ,.«welche 
zwischen den auseinander .gewichenen Bogen- 
theilen‘.der übrigen'Rückenwirbel klafit. Begreif- 
licherweise nämlich haben: die zu den gespaltenen 
Wirbeln gehörigen 'Bogentheile' an der Disloea- 
tion der ersteren Theil genommen. Vom Ilten 
Rückenwirbel an aufwärts wird aus dem senk- 
rechten ÜUebereinander , derselben ‚jederseits ein 
horizontales Nebeneinander; die Bogen des. 4ten 
vückenwirbels ... bilden... die ‚am. ‚weitesten nach 
rechts und links’ hervorragenden Puncte, von da 
ab kehren die Bogen des 3ten, 2ten, ten Rücken- 
wirbels zur Mittellinie‘ zurück. Mit den Bogen- 
theilen der Rückenwirbel sind auch die Ursptungs- 
stellen der Rippen aus der senkrechten Linie in 
eine mehr wagerechte gedrängt. Die "Rippen 
verlaufen daher nach Entfernung des Brustbeins 
mehr u oben 'näch unten, als’'von hinten nach 
vorn.“ ., R. erklärt. diese Missbildung , aus, ab- 
normer Muskelaction. 


In seinem Werke über... die Geschwälste, 
einer der bedeutendsten Erscheinungen in der medi- 
einischen ‘Literatur: unserer ’ Zeit, theilt Virchow 
(3) auch seine Beobachtungen über “Hydrence- 
phalocele und Hydrorrhachis mit, welche er als 
Hydrocele capitis und dorsi bezeichnet; unter 
den Einzelbeobachtungen sind besonders interes- 
sant: eine Spina bifida lumbalis mit: deutlich 
nabelförmigem Eindruck der Geschwulst, welcher 
der Insertion des Spinalstranges, resp. dem Cen- 
tralkanal .des Rückenmarkes entsprach; —-' eine 


& Eifütodele cystica des vierten Ventrikels, welche 
an "der" Seite “der "Medulla "oblongata promi- 


nirte und Lähmung des Facialis bewirkt hatte; 


(eine analoge Hydrocele des dritten Ventrikels 
wurde vom, Ref. mitgetheilt in Virch. Arch. 
Bd. 13 p. 58); eine, Hydrencephalocele 
palatina eines Neugeborenen mit weit aus, der 
Mundhöhle PURE Geschwulst. 


 Hadaway (8) beolmelitest ‘kurz'nach 'ein- 
ander zwei ‘Geburten von’ Kindern mit“Schädel- 
spalte, eines derselben, ein vollständiger Akranius, 
kam lebend zur ‚Welt, saugte kräftig am Finger, 
wurde mit-Milch und. Wahser gefüttert und lebte 
64 Stunden... M Pr 


.»In« seiner! fleissigen , ‚unter ‚Claudius Leitung 
bearbeiteten Dissertation gibt Bauer (9) eine 
genaue Beschreibung des Schädels‘ ‘der Hemi- 
cephalen, geht dabei besonders auf die Verhält- 
nisse, der Knickung. der Schädelbasis und der 
Veränderungen am Felsenbeine und am.Gehör- 
organe ein, ‚und kommt zu: neuen und wichtigen 
Resultaten. Wir: heben. einige «der wichtigsten 
Punkte :über-die. auf den Zug; der: Muskeln‘ zu- 
rückgeführten Knickungen der‘Schädelbasis 'her- 
vor: „Das auffallendste an der Schädelbasis der 
Hemicephalen mit Hinterhauptsschuppe ist. die 
durchweg . auftretende Knickung zwischen der 
Pars basil. nnd ‚dem . Keilbeinkörper. . Diese 
ist bei Allen rechtwinklig, so charakteristisch 
für diese Abtheilung und zugleich ihrer Ent- 
stehung nach so. eng, mit ‚dem Vorhandensein 
der Pars squam. oss. occ. verbunden, dass da- 
durch . ein: wesentlicher. ‚Unterschied, von den 
Hemicephalen ohne diese gegeben: ist, Bei’diesen 
findet sich nämlich durchweg . eine stumpf- 
winklige Anfügung der betreffenden Basaltheile, | 
(vorausgesetzt, dass keine abnorme Verbindung 
zwischen der Pars basilar. und dem Dens epis- 
trophei stattfindet). _ Jene Knickung, gibt vor- 
zugsweise dem Gesicht eine .eigenthümliche Stell- 
ung; ‚während die ‚Pars.  basilaris ‚sich der: ver- - 
ticalen Richtung einwenig nähert, ist der Keil- 
beinkörper und mit ihm-die ganze vordere Kopf- 
partie abwärts zur Brust-"geneigt. Dieses ist 
selbst bei’ ausgebildetem und gestrecktem Hals 
sichtbar, weniger fällt es auf, wenn der Kopf 
an die Schultern herangezogen ist. Wäre das 
vorzeitig geschlossene Wachsthum der Keil- und 
Siebbeine Ursache der Kyphose des Schädel- 
grundes, .wie Virchow angibt, so müsste die- 
selbe auch: bei den Hemicephalen ohne Hinter- 
hauptsschuppe: "auftreten, da «auch hier ‚Keil- 
und Siebbeine kürzer als normal sind; bei diesen 
findet sich aber eher eine Streckung der Basilar- 
theile. Es kann also diese Knickung unmöglich 
mit dem Wachsthum der .Keil- und Siebbeine im 
Zusammenhang stehen, ebensowenig als sich an- 
nehmen lässt, dass etwa das Fehlen des Hirn- 


ZATTAERMLARLATOT 2) 
‚äruckes, der 'gewissermassen die Basis zu’ ebnen 
suchte,” wenn+a‘ priori »in dem ‚Wachsthum des- 
‚selben/»eines«Neigung zuri»Knickung: vorhanden 
wäre; diese) begünstige. ‘Denn! bei beiden Ab- 
-theilungen fehlt , derselbe, von ‚einer gewissen 
Zeit/än "und dort tritt beir' der einen: Kyphose, 
bei) /der. "anderen Orthose »auf. Es: weist viel- 
‚mehr! das Auftreten »der ersteren: bei vorhandener 
Hinterhauptsschuppe'äuf-etwas; anderes, auf einen 
‚stattgehabten «Zug hin, der» Hinterhaupt ‚und 
“4&esicht‘ nach ’ abwärts: einander :'näherten.“ — 
„Die’Schädelbasis »stellt einen zweiarmigen ‘Hebel 
vor, 'dessen Hypomöchlion in’ dem: Atlasgelenk 
liegt. An» dens hinteren Hebelärmen, der Hinter- 
‚hauptsschuppe;.' setzen sich‘ die; Nackenmuskeln 
‚als: Zugkräfte van; nders vordere «wird durch‘ den 
Anterkiefer repräsentirt,; der durch.die Kaumuskeln 
‚mit/dem:'Oberkiefer zu einem Stück: verbunden 
wird. Die Zugkräfte: liegen hier .theils in «den 
Muskeln ;;«welehe den Unterkiefer :direet herab: 
ziehen,stheils in der Reihe von Muskeln; welche 
AlievBrust mit dem Zungenbein und dieses: mit: der 
makill."infer. verbinden und so eine ‘gegliederte, 
aber "im einer Richtung. -wirkende, Kette dar- 
:stellen.- Dazwokommt) der Platysma‘, der) vor- 
:zugsweise die oHaut»'verkürzt ‘und ebnet,' und 
auch’ wohl noch die elastische: Trachea, welche 
«lurehtilire Neigung, sich zusammenzuziehen, . so- 
bald ıder Zug)'in jenen Muskeln’ eintritt, ‚diesen 
noch verstärken/kann. Was ist:nun geeigneter, 
‚dies: Kyphose ’ der Schädelbasis'  hervorznrufen, 
als dieser Hebelmechanismus, wenn .derselbe 
von den Centralorganen in Bewegung gesetzt 
wird? Fällt auch die Kniekung: vor den ‚ibter: 
stützungspunet,, ı'so erfolgte » sie nur  desshalb 
sieht‘ in’ demselben, weil» die Vereinigung: ; der 
Pars: basilar. mit’ den Part. condyl. ‚eine  festere 
ist, als die'zwischen ersterer und dem Keilbein- 
«körper, die ja’ auch noch bei dem Neugeborenen 
‚dureh seine‘ weiche, breite» Knorpelmasse ; ver- 
mittelt; wird.“ Die sorgfältige. Auseinandersetz- 
ng. des ;Mechanismus-' der‘ Knickung: bei den 
Jlemicephalen ohne. Hinterhauptsschuppe und die 
‘Verhältnisse: des:':Felsenbeines: übergehen wir, 
dieselbe‘ der Aufmerksamkeit des: FOREN selbst 
Fr Sr Tun 6 
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 Dolbeau (10)..beobachtete einen, Fall: von 
Eiärcteiphaledke anterior. bei einem‘; vierzehn- 
tägigen’ Knaben. ;Die ‚Geschwulst sass in. .der 
“Gegend der» Nasenwürzel. : ' Der:rechte  Seiten- 
ventrikel'war ‘durch’, Serum enorm ausgedehnt 
nd ragte bis :inden Stirn- und Oceipitallappen, 
'hörtes jedoch vorn. 1-2 Ctm, hinter dem  Be- 
ginne der Hernia auf.; Das vordere Ende des 
Stirnlappens ragte als. Hernie durch ein Loch, 
welches von 'vordern Ende der Lamina cribrosa 
rechts. von der Crista galli bis zur Sutura fronto- 
nasalis ging. ‘Die Hernie. bestand zum grössten 
Theile aus,serös infiltrirtem Zellgewebe mit cen- 
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‚Jacobi (1 b): dperirte ; seinen Fall. von ei en 
cephalocele: ‚posterior: » bein einem zweitägigen 
Kinde mit: dem /Ecraseur;;,' ‚das Kind: stärb am 
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Wehe a2). theilt: drei Fälle:v von ai 
Hirnbrüchen ‚mit, welche oberhalb: der Nasen- 
beine durch eiiie Lücke "des: Schädels:.hervor- 
kommen; letztere wird gebildet oben .von dem 
freien:Rande des Stirn-Nasenbeinfortsatzes,:unten 
von ‘dem: schief 'herabgedrückten: Siebbeine: /und 
den damit vereinigten »Nasenbeinen. 'und'seitlich 
von den Partes:orbitales oss. front. Der: erste Fall 
betrifft: seine’ 58Jährige» Pfründnerin,; die»in' ihren 


- letzten» Lebensjahren ' arbeitsunfähig | und: blöd- 


sinnig'' geworden. war »und’an Skorbut starb. Die 
taubeneigrosse:&eschwulst sassı an »der Nasen- 
wurzel,’ war ».LoıZoll 4 Linien breit, 6 Linien 
hoch, die ‚Knochenränder: waren zu fühois ‚Das 
Schädeldach war ‚dick, compakt, die: Stirn-»und 
Augenstirnhöhlen: des Schädels fehlten, denn die 
sonst. dureh’ 'Auseinandertreten der Orbitalplatten 
des Stirnbeines: entstehenden Sinus fröntales'ete: 
wurden:in diesem: Falle: durch! die in’ Folge des 
schief geneigten Stirnbeins' und! der: wellenförmig 
vertieften’ beiden Orbitalportionen: des Stirnbeins 
comprimirt:»und "ihre » Wände in''eine compakte 
Masse verschmolzen. : Von’ ‚dem: 'vordersten :der 
beiden. ’Voordergrosshirnlappen: ' geht: beiderseits 
ein» zolllanges| abgerundetes Hirnanhängsel:'her:» 
vor, welches von der Pia mater und Arachnoidex 
vollkommen umhüllt und im Bruchsacke gela- 
gert: war; »:;Der  vorderste : Theil des Process. 
faleiform; major. theilt den Eingang in den Bruch- 
sack in'/zwei gleichgrosse länglich runde  Oef- 
nungen. Die  Hirnanhängsel ‚zeigten zweifellos 
Hirnwindungen. ‚ Die Lücke am: ‚Schädel | war 
rund, '11-Linien lang; I’ Zoll breit‘ und bildet. 
eigentlich einen engen Kanal;'; der «obere ‚Rand 
wird ''von.'dem  Stirnnasenbeinfortsatze und‘ der 
untere von : dem schief ‘nach ' vorne ; herabge- 
drückten: Siebbeine,, mit; dessen vorderen: Rande 
beide normale -Nasenknochen ‚durch. eine Naht 
vereinigt sind, gebildet; ‚die seitlichen: Ränder 
werden von ‚den ‚Partes. orbit. ss. front. und 
den obersten: Parthieen der Processus front. oss. 
max. :sup. ı dargestellt. :— Der zweite Fall be- 
trifft + den. macerirten Schädel: eines ‘Soldaten, 
welcher‘ ‚mit einer ‚ähnlichen :Oeffnung oberhalb 
der Näsenbeine behaftet war, . die während des 
Lebens ‚durch - Fasermasse  (Schädelknorpel) so 
gut verschlossen: war, dass Niemand die Existenz 
einer ‚solchen Oeffnung ahnte, welche erst nach 
vollendeter Maceration des Schädels zum Vor- 
schein kam. Hyril hat diese Oeflnung als ab- 
norme Fontanelle ausgelegt. Wallmann häit 
sie für dies gewesene  Austrittsstelle eines ge- 
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heilten‘Hirnbruches«—-: Der) dritte ‘Fäll .betrifft 
ein 41/,jähriges Mädchen; wonrden! vordersten 
Enden der beiden vorderen Hirnlappen ging je 
ein aus Hirnwindungen "bestehendes haselnuss- 
grosses Gehirnanhängsel! aus, welches‘durch eine 
1/,: Zoll’ grosse rundliche“Lückeides:Schädels 
zwischen freien Stirnnasenbeihfortsatz und! her: 
abgedrückten, durch eine Naht vereinten Nasen- 
Siebbein‘ hervörtrat,iund‘von der blindsackförmig 
ausgestülpten'Duracmater und ‚Arachnoidea, sö+ 
wie‘ ı vom'»den ah This: Gtiribin um- 
oa war. mado 35blidan biiw ssistsl u aä 
Am =Schluss' rien Abböhdläng 
Konz :Wallmann noch auf'die interessante That- 
sache'aufmerksam; dass beim Hohlhuhn' (Hauben- 
huhn, '-Phasiänus‘'gallus »eristätus-»L.)'! die, En- 
cephalocele'; als«»physiolögisches “A ttribut‘iiwor- 
kommt. 1, Die‘ Hohlhühner (tragen «(an.der Stirn- 
gegend seinevknöcherne Kuppel ‚in:»welcher —— 
wie in einer «Kapsel — die vorderen» Hirnlappen 
und'eine seröse Flüssigkeit,'Jumgeben vonvden 
Hirnhäuten, enthalten sind. ZurZeit des ‚Aus+ 
kriechens“ aus-.dem: Eie ist diese Kapsel nur 
fibrös; und: bietet «dann! alle Merkmale: einer En- 
cephalocele:‘ Die Wände: dieser-fibrösen’'Kapsei 
werden: 'niemals'ganz 'verknöchert j': sondern sie 
sehen im’! vorgeschrittenen Alter wie von«Garies 
eribröszernagte Knochen aus.“ Das »Hohlhuhn 
ist «dumm, ‘träge, ‘hat einen: unsichern! Gang ist 
zu» apopleetischen > und’ epileptischen’:'Anfällen 
sehr geneigt, und lebtonur kurze Zeit. Ein Druck 
auf den Stirnbuckel»des Hohlhuhns'erzeugt:Ohn- 
macht, die ‚beim | Nachlassen des ag en rg 
schwindet.“ BB VRRIERFT I Ney. 2 19V & 
’ - dumfl ur Altıdlae nmel 
" Weil ci 8) A eine’ gurlane Beschreibung e einer 
durch fötale Synostosen bedingtenMikrocephalie bei 
einem «Neugeborenen. » Wallmann und »Wiedl (14) 
geben Lebensgeschichte und Leichenbefund: dreier 
Salzburger »Idioten, welchen‘ Wedl' die Resultate 
der mikroskopischen: Untersuchung! .des !'Gehirns 
der‘letzteren beifügt;"welche sich" zeigen‘: b)»als 
Obliteration vieler »im» "die! Venen’ unmittelbar 
mündender-Capillargefässstämmchen ; '2)rals'theil- 
weise. colloide Einlagerungen in »die’W andungen 
der’ kleinen (Arterien und Uebergangsgefässe und 
dureh: | collöide »Knötchen‘ in ‘vielen Capillaren; 
3) als‘«trichter- und) ampullenförmige ‚Erweiter- 
ung (?)imit accessorischen ‘Kernwuücherungen und 
knospenartigen «Bildungen;. 4) *als 'streckenweise 
Hypertrophie' der Adventitia von“ manchen 'Ar- 
teriem und ‘Venen; '5) als 'theilweise’hochgradige 
fettige Ablagerung. ‘in’ die "Wandungen’der Ge- 
fässe ; (6) als Verdiehtung' des ' Inhaltes’.der 
Ganglienzellen mit gleichzeitigem‘ Verschwinden 
des Kernes "und Trübung der Zwischenganglien- 
masse, 


Welcker (18) überzeugte sich‘ von Neuem 
durch die ‚Untersuchung ‘einer Anzahl scapho- 


cephaler «Schädel, : dass: diese Veränderung»auf 
Synostose der Pfeilnaht :beruht.; Als«die wichtig- 
sten‘»Eigenthümlichkeiten des. Scaphocephalus 
stellt ver auf :».' Zusanimenpressüng:' der: Scheitel- 
gegend'.vom:beiden 'Seiten- her, !in Folge deren 
die: Scheitelmitter eine‘ von’ vorn nach «hinten 
laufende, «kammartige » Erhebung; bildet... Voll- 
ständiger (oder fast 'vollständiger)'«Mangel:.der 
Pfeilnaht. ..-Sehr : grosses! 'Maass: 'desi«Bipärietäl* 
beines' in: derjenigen Richtung , “in welcheri;die 
Pfeilnaht ‚liegen söllte, » so‘ dass: die,-Länge ‚des 
Margo ısquamosus: gegen jenes -Maass in hohem 
Grade - zurücktritt;‘‘ Hand in«Hand hiermit ‚zei- 
gen sich: bei, der :Profilbetrachtung, des Schädels 
die‘ Margines’. coronales und)» lambdoidei- ‘weit 
mehr:'nach unten »hin  eonvergirend,'als am. ge- 
wöhnlichen! Schädel.‘ »Die‘'Hinterhauptsschuppe 
des: Scaphoctephalus»:ist meist‘ \«s0 »wenig:»ispitzz 
dass :die Sut. lambdoidea eine Art Quernahti.des 
Hinterhauptes bildet. Mit:»der:/Schmalheit/.der 
Scheitelgegend eontrastirt ‘endlich in hohem Gräde 
Breite: und Wölbung der  Stirne,:sowie die: rela- 
tive Grösse »und Breite der «Schädelbasis.!|iDer 
Gesichtsschädel::ist ausgezeichnet durch eine ent- 
schiedene Hinneigung zur Opistognathie, — Eer- 
ner: beschreibt: W.'neue» Beispiele »von »Schädeln 
von Trigonöcephalus;, an »denen‘'er sich über- 
zeugte, dass» frühzeitige Synostose.' der Stirnbeine 
die Grundlage: der: Difformität bildet, von be: 
sonderem : Interesse «wär die:.Auffindung, eines 
dem’ 'Greisenalter N En ‘Schädels Mic 
re me „ni ee An 
Bere : 

sine! höchst, inseressantend Fall: von ee 
ditaler halbseitiger Kopfhypertrophie beschreibt 
Friedreich‘ (17). Das. Gesicht des: 16jährigen 
Mädchens zeigt‘ ‘an .den unterhalb. ‘einer durch 
Augen "und ‚Nasenwurzel’ gezogenen: Querlinie 
gelegenen 'Theilen eine auffällige: Volumsdifferenz 
zwischen beiden: Seiten." Die rechte Seite ist 
um Vieles‘ massiger und‘ voluminöser,,” alsı die 
linke ;ı derrechte' Mundwinkel:steht/tiefer , «die 
rechte Hälfte »der Lippen ist »dieker ‚und: ‚wulsti- 
ger, alsı die‘ linkes» Am‘ Auffallendsten: ist'»die- 
Massenzunahme: der » rechten «Waänge '» und «des: 
rechten Kinnes. Die rechte Ohrmuscheb!ist\ viel 
dicker, breiter und länger als die linke, das 
rechte ©Ohrläppchen viel  massiger; »«dütch\ die 
hypertrophische Wulstung’:der Cutis’ist, der rechte 
Ohrgang "zu einer dünnen 'Spalterumgewandelt. 
Sehr’ "bemerkenswerth . sind “partielle Pigmentan- 
häufungen, "sowie ‘eine stärkere 'Entwickelung 
des‘ Haarwuchses"auf'der ‘hypertrophischen 'Ge- 
sichtsseite. 'Die Nase, "Augenvund Stirn zeigen 
keine ‘Asymmetrie, °* Während‘ im: Gesicht“nur 
die Haut betheiligt ‘ist, zeigt sich der Alveolar- 
fortsatz der rechten Oberkieferhälfte etwa um das 
Doppelte: dicker, als jener der linken;vauch' am 
Unterkiefer ist (dies bemerkbar. Die Zähnesdes 
rechten: Kiefers sind um Vieles‘ dicker, länger 


(TIAHAF HAN. TON 
und breiter-als.linkerseits.'- Die! rechte‘ Tonsille: 
ist „bedeutend vergrössert« und..\mindestens von 
der Grösse: einer»Wallnnss». Die «Zunge: ist in 
ibrer‚reehten:»Hälfte bedeutend «hypertrophisch, 

so dass die linke-Hälfte, wie: verdrängt erscheint, 
Die Papillae funriformes an den vorderen Par- 
tien. dersreehten Zungshhälfte sind jenorm'byper- 
tropkiseh, | aueh. dies Rap. filif.) sind» verlängert. $ 
Einesentschieden„naehweisbare reichlichere Spei- » 
ehelabsonderumgh,auf der, rechtem Seite,» scheint 
auf) eine Hypertrophie ‚den reehtseitigen Speichel- 
drüsen. hinzudeuten, obgleich: durch:die Palpation' 
eineisolcheinicht nachweisbar ist: Die'Gesehmacks- 
perceptiom ist auf der, hypertrophischen Zungen 
hälfte;vermindert..., Uebrigens..keine i Abweich- 
ungen der »Functionen; Bewegungs->und Em- 
pfindungserscheinungen + deriorechten:: und, linken 
Seite,» Friedr eich \konnte | Jauch die »'Neceropsie 
des „plötzlich |.an 'lleotyphus;gestorbenen , Mäd- 
chens ’ machen; die,Untersuchung des ‚Sehädels 
ergab folgendesi,. Die, -Pfeilnaht läuft bin ihrer 
vorderen Hälfte! 'sehief von rechts’ nach. links, 
so „dass, das rechte -Seitenwandbein inaelr vorne 
zu,etwas,breiter nnd die linke Hälfte‘ der Kranz- 
naht,.letwas kürzer, ist, »woodürch, der. Schädel auf 
den ‚ersten, Blicki, eine. leichte» Schiefheit zum be- 
sitzen; „scheint; dies, aber: bei, genauer Prüfung 
verschwindet, ) Durch diese «Schiefheit im ‚Ver: 
laufe  der.Pfeilnaht- schien ‚ein rascher  vorschrein 
tender ‚Ossificationsprocess vom Seiten'.des  rech- 
ten, Seitenwandbeines »bei der Schliessung: „der 
grossen; Fontanelleis angedeutet. Die, 'Schädel- 
knochen . beiderseits. gleich: dick, die Schädel- 
graben ‚beiderseits; von \gleicher Grösse'und Tiefe; 
Sehädelbasis, symmetrisch. Nur’ das rechte ‚Fel- 

'senbein; ist, entschieden hypertrophisch,,' dicker, 
prominenter ‚und, an'ider Oberfläehe wit gröberen! 
Höckern versehen ,s.als. ‚das. linke., Die ‚Gehirn- 
substanz .blutreich, Zwischen den beiden ,Hälf- 
ten,des, ‚grossen und kleinen Hirns' findet, sieh im 

‚keiner. Weise..einelDifferenz, ausgenommen eine 
leichte ‘Vertiefung ‚der _ Golisplägsig an... der..dem 
hypertrophischen.rechten Felsenbein, entsprechen-, 
den+Stelle. ‚Brücke, verlängertes Mark, ‚&ehirn- 
schenkel sowie die; ‚von. .der,‚Schädelbasis.,ab- 
tretenden, Nervenstämme lassen. ;keine Veränder- 

ungi erkennen.! ’ Die'.Zungenbasis.nimmt. an den 

_ zechtseitigen ‚Hypertropbie ‚keinen | Antheil,- Bbas 
aynax und: Sr npsmalis ern dein motoieen 


a 1 A heötstiehte &inen! Mötus aa 
EEE Vorläge ‘der Bäucheingeweide, Knick- 
ung und Verdrl ins der wirbid&ule Kufa' Spina 
BiRdat es fahden' sich bedetittende Vöwachsüngen 
zwischen Hit! und Ämnion vor, von’ denen ww. 
mit Recht das" Tntätehen der Misbilatii® ab: 
Iötet. ' Die Ausführliche" ‚Beschreibung ZEN, 
nicht gut einen Auszug und es muss d&sshälb 
auf das Original verwiesen werden. 
#i ’ TR »1 


das (28); beobachtete, eine ee 


benutzten; Oefinung. bemerkte. 
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reflexum gehörige. Kalbsmissgebüurt,, ; welehe‘ .da: 
durch. ausgezeichnet; war, »dassı kein Amniossack 
gebildet: worden, war, sonderm ‚sich. die Haut» 
und, ‚Horsplätten, direktunter ‚einander vereinigt 
hatten, so dass sich die Haut der Brust- und Bauch- 
wand über Rücken, Kopf- und Schwanzende 
des; Embryo, ‚zusmmmenschlughund; einen. völlig 
geschlossenen ,; ‚aussen! glatten, „innen behaarten; 
Sack,bildete, während Brust- und Baucheingeweide 
auf. der, entgegengesetzten ‚Seite .in.der grossen 
Spalte frei vorlagen,, Die, Wirbelsäule. zeigte: 
diergewöhnliche, Knickung,. die, Rippen; ITRAERI 
nach: dep Rückenseite geschlagen, a 
van (30), ee a ee Ä Beschreibung 
ke Falles: von.Nabelschnurbruch, welcher. ‘be- 
sonders, „dadurch, interessant: ist, dass, ein wahres 
Divertikel, (der. .im,, Bruchsack ‚gelagerten Darms 
partie mitisder. ‚Wand ‚.desy letzteren „soweit, en 
vom / Amnion,| ‚gebildet, wird; ; ee ı war.) 
Beruht,, nun, ıder,„Nabelschnurbruch ı auf Behin- 
derung, des, Rücktrittes , der, ‚in. einer. ‚gewissen 
Periode, ‚des, embryonalen. Lebens, ‚normal in,'der: 
Nabelschnur, gelagerten „ Darmschlingen ; in ‚die 
Bauchhöhle,,. so, lag ‚die ‚Behinderung! im; ‚vor- 
liegenden: Falle offenbar ,in,..derı Adhäsion: jenes 
Divertikels, ‚also, der .Nichtlösung, der, Reste des 
Ductus,,.omphalo- BIOSPmLCHÄRNG: vom, Nabelstrang. 
ae ae ie 

Caradee (31) Rewe. einen merkwürdigen 
Fall von Missbildung „bei einer ‚32jährigen ,\ seit 
einem Monate, verheiratheten ‚Frau, welche .14 
Tage, nach ihrer, Verheirathung, iin Folge: wieder- 
holten, ‚Coitusi.lebhaften. Schmerzi,und Biutabfluss 
und..einige Tage ‚später, unwillkürlichen, ‚Abgang 
von» Roth „und Darmgasen , aus ‚der zum; Ooitus 
/ Bei',der »Besich- 
tigung der ‚Geschlechtstheile ‚fanden sich ...drei 


übereinander, liegende !Oeffaungen :;..1) die ‚einer 


normalen Vulva,,'2) ‚eine\, zweite in,.der. Mitte 
des Perinaeum und 3) die normale ,‚Afteröffnung. 
Die Vulva erscheint klein, jungfräulich, wenig 
entwickelt, „das Eiymen, vorhanden; x \die,, Scheide 
eng, Muttermund,.spitz fest, jungfräulieh., » Die 
Oefinung ‚im Perinaeum, welche mehr ‚als. 2 Cent, 
von? vorm nach. ‚hinten „misst,,'.liegti.2 Centin. 
unterhalb; der vorigen) al 35; ‚Millim.., oberhalb 
des Afters;; hat gerunzelte Ränder, die umgebende, 
‚ Haut „ist,„lebhaft 1 ,injieirt] und wit reichlichen, 
weissen, Exsudatlagen,‚bedeckt., Ihre Qelinung 
ist sglatt„-mit Schleimhaut ausgekleidet; ‚gestatter 
den. ‚Ringer ‚einzuführen ‚; welcher,.beiin | Durch ., 
sehen, eine-Art Einschnürung fühlt ‚und ‚im. einen 
Blindsack ‚gelangt, „dessen. ‚Ende er. kaum, er- 
reicht. I.Dieser Blindsack » istpzwischen. ‚Scheide 
und.» Mastdarm. eingeschoben und „von beiden 
durch: ; Scheidewiinde,„getrennt, |von!„denen, die 
untere, vorm dick, ihinten sehr, dünn ist, ‚die obere 
siehi,jumgekehrtn,verhält. Der. (Blindsack com- 
munieirte.hinten „ dureb, eine» Oefinung »mitsidem 
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Mastdarm,' dieselbe. hatte gefranzte Ränder’und 
war vielleicht 'erst"durch ‘den Coitus 'entstanden. 
CO. hält den Blindsack für. die untere Hälfte der 
durch eine horizontale SORWA DENE ERRN 
ren 


Truman (35): heilt‘ drei Fälle von Misebild- 
ungen des Darms mit?» 1) 'Bei einem 12 Tage 
alt gewordenen Knaben zeigte das Jejunum 
25 Zoll unterhalb seines Anfangs eine beträcht- 
liche Erweiterung, der Darm schien hier blind- 
sackartig zu enden, setzte sich aber in der That 
in einen schmalen soliden Strang fort, dieser 
erweiterte sich nach 11/, Zoll wieder, der Darm 
wurde auf 11/, Zoll durchgängig und ging dann 
wieder in 'einen kurzen soliden Strang über, 
darauf folgte ein offenes Darmstück und ein 
dritter solider Strang, worauf das Lumen des 
Darms offen blieb. T. ist geneigt, diese Miss- 
bildung’ von fötaler Peritonitis abzuleiten. 2) Der 
zweite‘ Fall betrifit eine abnorme Lagerung des 
Coecnm’ weiter aufwärts.von seiner gewöhnlichen 
Stelle, es’ hatte ein grosses Mesenterium, war 
sehr beweglich und ging in das Colon trans- 
versim' über, so dass ein Colon ascendens so 
gut wie gar nicht existirte. 3) Im dritten Fall 
war das Coecum tief in das Becken einer Frau 
gelagert, hatte ebenfalls ein langes Mesenterium 
und ‘war sehr beweglich. 


Hirschsprung (36) hat in seiner sehr ge- 
diegenen Dissertation eine Anzahl von ihm selbst 
beobachteter Fälle von angeborener Atresie des 
Oesophagus und Darmes beschrieben und mit 
den in der Literatur gefundenen Fällen zusam- 
mengestellt, so dass er in den Stand gesetzt” ist, 
die betreffenden Missbildungen ‘in erschöpfender 
Weise darzustellen. Allen, die sich für diesen 
zegenstand interessiren und der dänischen Sprache 
mächtig sind, kann dieses Werkchen sehr em- 
pfohlen werden. ! 


Köstlin (37) theilt einen merkwürdigen Fall 
von Communication zwischen der Gallenblase und 
diem offenen Urachus mit. In der Leiche einer 
über 60 Jahre alten Frau, welche in den 30er 
Jahren an Peritonitis gelitten und bei der dann 
nach und nach 15 theils kleinere, theils grössere 
sallensteine mit dem Harne abgegangen waren, 
fand man einen rundlichen Strang, der von der 
Mitte des etwas tiefer als gewöhnlich stehenden 
‚unteren Leberrandes vor den Därmen, das Colon 
transversum nach unten und links verdrängend, 
vis zur Harnblase herabging ‘und zur "grössten 
}’älfte aus dem offenen Urachus bestand. Die 
bere, kürzere Hälfte bildete der unterste, herab- 
gerückte, schmal ausgezogene Theil der Gallen- 
blase, die im Ganzen 3 Zoll lang war und 
Galle von gewöhnlicher Beschaffenheit enthielt; 
vie innere Oberfläche der Gallenblase zeigte 


ansser dichten‘ Längsfalten im untersten ‘schmal 
ausgezogenen Theile nichts abnormes. Gallen- 
blase und‘ der in seiner ganzen Länge offene: 
Urachus waren aber untereinander verwachsen: 
und communicirten unter einander. % 


j '& 
Pokorny (40) gibt Beschreibung 'und Ab- 
bildung einer bei Thieren häufigen,‘ beim Men- 
schen aber zu den grössten Seltenheiten gehören- 


den Missbildung. Dieselbe fand sich bei einem: 
reifen, aber schwächlichen, kurz nach der Ge-- 


burt gestorbenen Knaben, bei welchem ausser- 
dem nur ein überzähliger Finger der linken Hand 
als Missbildung 'zu''bemerken war. 


sitzenden Knopf, welcher behaart war und vorn 


eine haarlose kleine 'Gesichtsfläche zeigte, welche- 


unten durch die in der'Mittellinie nahe zusammen- 
gerückten Ohren begränzt war, aber von Augen, 
Nase und Mund keine Spur zeigte. Die Miss- 
bildung stellte also eine Agnathie mit vollstän- 


diger Verkümmerung ‘des ersten Kiemenbogens. 


und des Stirnfortsatzes und partielle Verkümmer- 
ung der vorderen Hirnblase dar. Am Schädel: 
fehlten alle bei”der ‘Bildung des Gesichtes be- 
theiligten Knochen, „denkt man sich alle zwischen: 
die Ossa temp. 
und sämmtliche "Gesichtsknochen hinweg, 
beiden Schläfenbeine so weit nach vorne und 
einwärts geschoben, dass ihre Schuppen sich. 
endlich‘ berühren und verschmelzen, die Ossa 
parietalis in dem Grade nach vorne gedrängt, 
dass sie die Stelle 'des’fehlenden Stirnbeines ein- 
nehmend, "mit ihrem Margo coronalis auf den 
nach aufwärts gekelirten Rand der verwachsenen 
Squamae stossen und das Hinterhauptstück des. 
Grundbeines entsprechend nachrücken, so hat. 
man den wahren Sachverhalt vor Augen.“ Das 
Gehirn war leider zur Untersuchung untauglichz 
von den Hirnnerven fehlten: Olfaetorius, .Optieus, 
Oeulomotorius, Abducens, Pathetieus, Facialis, 
rudimentär waren “der ‘Glossopharyngeus und: 
Hypoglossus , vollständig vorhanden der Acu- 
stieus, Vagus und Reeurrens; vom Trigeminus 
wird nichts erwähnt. Die Eingeweide der Bauch- 
und Brusthöhle zeigten nichts Abnormes. Das 
Zungenbein, Larynx, Trachea und Bronchien: 
verhielten sich normal; der ÖOesophagus ging 
nach oben in den Pharynx über, welcher einen 
Blindsack bildete, welcher aber durch die rudi- 
mentären Tuben ‚und eine Oeffnung im Trommel-- 
fell mit dem ‚rechten „äusseren Gehörgang im 
Verbindung stand, 
äusseren Gehörgang gebrachten 


Tubulus der 


Pharynx und die Lungen aufgeblasen. werden. 
anf diese Weise musste auch bei Leb- 


konnten; 
zeiten des Kindes Luft 
sein, da es deutlich geathmet hatte. 
nähere Beschreibung dieser Verhältnisse betrifft, 


in die Lungen gelangt 


Der Kopf 
war sehr klein und bildet eigentlich einen auf 
dem breiten’ Halse als Verlängerung desselben. 


eingeschobenen Knochenstücke: 
die 


so dass durch einen in den; 


Was die- 


ARTTERER HEN 
so: muss: dieselbe: meist: ‚wörtlich: wiedergegeben 
werden: Nachdem ich die Haut des Halses 
und das sehr fettreiche Unterhautzellgewebe ent-. 
fernte, kam ich auf eine» sehr feste, derbe Binde- 
gewebsmasse, welche sich. vom ‚vorderen: Rande 
und der ‘unteren Fläche der: Schädelbasis: zum 
obern Rande des Zungenbeinkörpers: ausbreitete. 
Es 'wär-dies die vordere Rachenwand, Dieselbe 
hatte ausser der genannten Befestigung noch 
eine ‘feste Adhärenz' an zwei unter- und einwärts 
von den Ohrmuscheln. gelegenen, symmetrisch 
gestellten , halbkreisförmig. vorspringenden Wül- 
sten,' welche. beim Betasten eine unnachgiebige, 
harte, feste Grundlage zeigten. Die Präpara- 
tion wies als ihre Stütze jederseits eine knöcherne, 
halbkreisförmige gebogene Spange nach, welche 
mit ihrem obern, 'innern, etwas. kolbig :aufge- 
triebenen Ende: an die äussere Fläche. der Squama 
angewachsen war, mit. ihrem. äusseren spiral- 
förmig nach einwärts gedrehten keine Adhärenz 
um Knochen hatte. An’ diesem unvollständigen, 
den Annulus tympani repräsentirenden Knochen- 
ringe, an welchem die vordere Rachenwand seit- 
lich adhärirte,; war auch der Meatus audit. extern, 
cartilag. und. zwar an. dessen nach: vorne ge- 
kehrter Fläche angelöthet. Die knorplige Grund- 
lage jeder Ohrmuschel zog sich: aus in einen 
über 3: Linien langen, sich anfangs trichterförmig 
verengernden Gang, der gegen den Annulus 
tympani hin: wieder weiter wurde, wodurch die 
Form eines Stundenglases resultirte. Jener Theil 
der: ‘beschriebenen Knorpelröhre, welcher dem 
nach  aus- und aufwärts gekehrten, offenen Theile 
des -Knochenreifens ‚entsprach, also keinen Platz 
an demselben fand, war durch kurze Bandfasern 
an.»die: Schuppe geheftet..,:An ‘der durch die 
Anlagerung des Annulus tymp. ‘an die Squama 
zu einem Kreise vervollständigten Endöffnung 
des Meat. auditor. ext. war eine der Trommel- 
haut‘'entsprechende Membran ‚angebracht. Selbe 
erschien theils in einer seichten Furchte der der 
Schuppe zusehenden Fläche des Annul. tymp. 
wie .eingerahmt, :theils an: die entsprechende 
Stelle der Squama angeheftet,, hing: lose herab 
nach ein- und ‚abwärts gegen den Rachen ge- 
kehrt, und hatte 'rechterseits eine spaltförmige, 
schief gestellte, 1 Lin. grosse Oeffnung, die ihr 
linkerseits mangelte. Am Uebergang der vor- 
deren Rachenwand in die hintere zeigte sich 
jederseits eine spaltförmige, ınit ihrem über 
1 Linie grossen Längsdurchmesser fast senkrecht 
gestellte Oeflnung. - Sie war so. ‚angebracht, 
dass man an ibr einen: vorderen glatten, und 
einen. hinteren. durch Faltungen der sich in 
diese Apertur hineinziehenden: Schleimhaut: wie 
gekerbt aussehenden Rand unterscheiden konnte. 
. Durch. benannte: Oeffnung gelangte man in einen 
mit der Fortsetzung: der Rachenschleimhaut aus- 
gekleideten, schräge. nach aus- und aufwärts 
aufsteigenden, ‘2 Linien langen: und: eine halbe 
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Linie weiten Gang (Canal), welcher in jenem 
Theil ‚der, vorderen ‚Wand des, Rachens, einge- 
bettet, war, der.an den Annulus.tymp. und. seine 
Umgebung angeheftet war, und!..dort „begann, 
wo..der Meat.,audit. ext...cart, jendigte ‚am 'ge- 
nannten Annulus ‚tympani. Durch. diesen ‚Um- 
stand ‚wurde eine Verbindung. beider. Kanäle, 
deren Axe in einer geraden Linie von oben und .aus- 
sen,.nach ein-und abwärts fortlief, eingeleitet, und 
da. die. Membr.. tymp... sich. rechterseits als eine 
unvollständige. ;Scheidewand ‚zwischen. dieselbe 
einschob ,„ möglich. gemacht, Stoffe der! Aussen- 
welt. ‚durch. die ‚rechte Ohrmuschel.. in..den Pha- 
rynx und von. da in den Larynx und Oesophagus 
zu ‚leiten. — Das Verhalten. der. Pauckenhöhle 
wird. leider gar nicht. berührt; doch. ist ‚klar, 
dass dieser Kanal nichts anderes ist als der Rest 
der ersten Kiemenspalte., 


Guyon (41) gibt in seiner Thöse.eine fleissige 
und mit, Kenntniss. ‚ausgearbeitete. Darstellung 
der sämmtlichen Missbildungen der männlichen 
Urethra und der passenden Behandlungsweisen, 
zahlreiche. interessante Fälle. aus eigner Beob- 
achtung werden ‚mitgetheilt; u. a. finden wir 
hier. auch, Beschreibung und ‚Abbildung ‚eines 
Falles von congenitaler Erweiterung, der Urethra, 
analog dem früher von Hendriksz beschriebenen. 
Die einzelnen Abschnitte enthalten : Vollständige 
und unvollständige Imperforation,, totaler oder 
partieller Mangel, Hypospadias, Epispadias, an- 
geborene Erweiterung,  anomale' , Ausmündung 
und Einmündungen, Verdoppelung. 


Le Fort (42) gibt in seiner ‚vortrefflichen 
These eine Darstellung der. sämmtlichen Bild- 
ungsfehler des, ‚Uterus und. ;der Vagina unter 
Mittheilung; interessanter Fälle, unter denen be- 
sonders der .Debout’sche von weiblicher: Zwitter- 
bildung mit penisartiger Clitoris und  Descensus 
eines ‚Eierstockes von Interesse ist, weil er eine 
Verwechslung mit, Hypospadias zuliess. Das 
von gesunden. Eltern geborene Mädchen wurde 
im :18.. Jahre zuerst menstruirt, ‚die Brüste ent- 


'wiekelten sich regelmässig, das Becken erweiterte 


sich, Neigungen und Geschlechtstrieb waren völlig 
dem ‚‚weiblichen ‚Geschlechte . angemessen. In 
ihrem 20. Jahre wollte sie sich gern verheirathen 
und unterwarf sich daher einer Untersuchung und 
Operation. Die Clitoris hat die Dicke des kleinen 
Fingers, ist 4-5 Cent. lang und endigt: im: eine 


Eichel, an: ihrer Wurzel findet: sich ähnlich wie 


bei Hypospadie eine Oeflnung, aus welcher der 
Urin  abfliesst. Hinter ‚der, Eichel findet sich 
eine Art Präputium; bei der geringsten lasciven 
Vorstellung und oft auch spontan erigirt sich 
die. Clitoris in. sehr unangenehmer Weise. und 
erheben sich gleichzeitig die grossen Schamlippen, 
in. deren einen, . der linken, ein mandelgrosser, 
ovaler, bei Druck  schmerzhafter ‚Körper sitzt, 


2 


10 


von dem aus ein Strang durch den Inguinal- 
kanal geht und der das'herabgestiegene Ovarium 
darstelit. ‘Wenn'man die grossen Schamlippen 
auseinanderzieht;''bemerkt man keine Spur einer 
Vulvaöffnung ;" dieselbe ist durch 'eine häutige 
Wand verschlossen. In der‘ Mittellinie bemerkt 
man eine Raphe, welche von der hinteren Com- 
missur der’ Schamlippen bis zu ‘der erwähnten 
Oeffinung an der ‘Wurzel der‘ Clitoris reicht. 
Durch diese Oeffnung gelangt man mit der Sonde 
nicht in die Urethra, sondern in einen der Scheide 
entsprechenden Gang. Es wurde später durch 
eine Operation die erwähte ‘Wand durchschnitten 
und so die eigentliche Vulvaöfinung blosgelegt, 
denn es zeigte sich ‘dann eine regelmässige Harn- 
röhrenmündung und unter dieser die mit einem 
Hymen versehene Oeffnung der Vagina, welche 
durch weitere Einschnitte und Einführung von 
Zapfen allmälis e:weitert wurde, so dass man 
ein Speculum einführen und die kleine, aber 
wohlgeformte und 'perforirte Vaginalportion er- 
kennen konnte. ' Später konnte man‘ bequem 
einen Zeigefinger in die Scheide einführen; die 
Uterussonde drang 1 Centim. weit in’ das Col- 
lum ein. Nach drei Jahren ‘berichtete das Indi- 
viduum, dass sie noch "keinen der ihr durch’ die 
ehr Saale Vortheile verloren ROM, 


» Marten (#3) beohaunete zwei‘ Fälle von 
angeborener Verwächsung' des: Penis und Scro- 
tum." Im ' ersten "war! der‘ Penis’ des 3jährigen 
Knaben" durch’ “eine Hautduplieatur mit‘dem 
Hodensack von®der ‘Spitze der Vorhaut bis zur 
Anheftung des Scerotum verwachsen und zwar 
genatı in ‘der Mitte, so dass die Raphe nur bis 
an die Spitze‘ des Präputium reicht. ‘Im 
zweiten’ Fälle, bei einem 6° Wochen alten Rnahen, 
wär die wulstige.Vorhaut "an der’ unteren Seite 
in der ‘Länge der Glans, 'welche sie unbedeckt 
lässt‘) "ähnlich "wie' "beigeringen Graden’ der 
Hiypospdäie gespalten.’ "Von ‘der’ Eichel bis zur 
Insertion des Serotum ‘ging das” Integument ‘des 
Penis nach beiden" Seiten hin’'in die Serotalhaut 
über.’ Die Urethralöffnung befand sich zwar an 
der 'Spitze ‘der’Glans, ist’aber durch das Frenu- 
lum, welches ‘sich, oberflächlich in zwei Schenkel 
getheilt, "direet’ in ».den ‘'Hodensack inserirt ‚so 
viel nach 'hinten gezogen,‘ dass’'der Urinstrahl 
nach hinten gerichtet war." 


Luithlen (54) beobachtete eine interessante 
Anomalie der Pulmonalklappen, "indem sich‘ nur 
eine einzige halbmondförmige ' Klappe  vorfand. 
„Dieselbe war von der’gewöhnlichen membranösen 
Beschaffenheit der Pulmonalklappen, 'einem Dia- 
phragma ähnlich quer‘ durch das Lumen der 
Pulmonalis ausgespannt' und’ mass 'an ihrem 
scharfen Rande, weicher 2 Linien: weit von’ der 
hinteren Arterienwandung abstand ‘13 Linien.“ 
Ueber der Klappe war‘ die ’ Pulmonalis . ausge- 


sind. 
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dehnt; die aa Sirene 'war etwas er- 
weitdnt. | eh a | ee 
eilsstsertssalT da SE ; Diem 
hie (53)' berichtet über einen: Fall'von 
Buislfrcn der Aorta aus dem rechten Ventrikel 
neben der Arteria pulmonalis mit Offenbleiben 
des eirunden Loches, sowie’ der Kammerscheide- 
wand, ohne‘ 'Cyanose, und Erhaltung ’des' Lebens 
bis zum zwanzigsten Jahre, nachdem erst im 
17. Lebensjahre Herzerscheinungen aufgetreten 
waren, Tod durch progressive Tubereulösel* Das 
Herz ist‘ von der Grösse einer Mannsfaust‘ und von 
ziemlich kugelförmiger Gestalt. Sein grösster Quer- 
durchmesser beträgt 11 Cm.,' der grösste Längs- 
durchmesser 13'.Cm. "Das rechte Ventrikel 
ist stark hypertrophisch, seine 'dicksten Stellen 
messen 15 Mm. Der rechte‘ Vorhof ist ’merklick 
erweitert, so dass er einen Apfel mittlerer Grösse 
fassen kann." Das Foramen' ovale ist nochvoffen, 
sein Lumen‘ längsoval ungefähr von der Grösse 
eines Silbergroschens. Wenn man wie gewöhn- 
lich ‘hinter dem einen‘ Zipfel der Tricuspidalis 
hinaufgeht, »um in die Arteria "pulmonalis. zu 
gelangen und dann’aufschneidet, kommt man’ in 
ein (efässrohr, das beim 'ersten' Anblick als eine 
ganz normale Lungenarterie 'erscheint. ' Bei der 
näheren Betrachtung jedoch "ergibt sich, dass 
aus diesem Gefäss,) 5 Cm. oberhalb'der' normalen 
Sigmoidalklappen drei 'Gefässe abgehen, wie sie 
im normalen Zustande ausder' Aorta’entspringen, 
(Anonyma, Carotis und * Subelavia  sin.).« Es 
handelt‘ sich also‘ hier um die ‘Aorta, "Unterhalb 
der einen Sigmoidalklappe dieses ersten grossen 
(refässrohres findet sich ' eine‘Oeffnung), die so 
weit ist, dass: ein dicker Finger ‘bequem hindurch 
geführt werden ‘kann. Dieselbe'ist ‘von’ unten 
her ‚durch einem‘"Halbring' ’von ' sehr‘ starken 
Muskeln, welche zum Theil von dem fleischigen 
Theile der Kammerscheidewand herkommen, ein- 
gefasst. Geht: man'nin diese: ‚Oeffnung' ein,.so 
gelangt man inden linken’ V’entrikel ‚ı dessen 
Höhle . normal’ gross , aber enger"als »die.'des 
rechten ‘ist und dessen Wandungen 1P:Mm. dick 
Man koinmt' gerade ’unter) dem grössen 
Zipfel'der' Trieuspidalis vom jener Oeffnung! her 
im'den linken ‘Ventrikel. Die Bicuspidalklappe 
ist normal," der linke‘ Vorhof nicht!» erweitert. 
Die Weite'der' Aorta ‘über denKlappen beträgt 
aufgelegt’8 Cmi, ‘die der Arteria: pulmonalis«über 
den Klappen aufgelegt nur 21/, Cm: > Hinter: dem 
der ' Ventrikelscheidewand zunächst ‚gelegenen 
aufsteigenden ‘Schenkel des . Begränzungsrandes 
der zum linken Ventrikelhin führenden: Oefinung 
im rechten Ventrikel ' ist eine) kleine  Oeffnung, 
etwa für einen 'starken Katheter 'passirbar, durclı 
welche man in die: Pulmonararterie gelangt, die 
nach links: und 'neben der Aorta 'aufsteigt und 
in der gewöhnlichen Entfernung von den Klappen 
die 2 Lungenäste abgibt. Es» finden 'sich.2 
Klappen, die eine zeigt‘ eine kleine. die. Tasche 


— 
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in,,2. Theile‘ trenneı an sadenigie:äoheidensand, 
Verwachsung ‚zw ie 

im Vergleich. zum: - Lumen. de: Pulmonalarteri 
normal.“ | u yo: 
er u 

? 1 Duroziez. (49) kommi, u ‚seine Unter- 
suchungen über Persistenz.. des: Ductus art. Bo- 
talli., zu; . folgenden ‚Resultaten: 1) Es ‚kommt 
zuweilen. ‚ein. vorzeitiger Verschluss ‚des Foramen 
ovale''wvor.. 2). Dieser ‘kann..zu. Atrophie,..des 
linken: . Ventrikels „.. Hyperirophie des... rechten 
Ventrikels ,.:Dilatation der; Art..pulmonalis und 
Offenbleiben ‚des Ductus Botalli führen. 3) Jeder 
Umstand, ‚der die. regelmässige. Entwicklung des 
Respirationsapparates hindert, kann ebenfalls zum 
Offenbleiben...des . Ductus hans 4) Es kann 
diese Störung auf’den Ductus, beschränkt bleiben. 
5) Symptome derselben können unter Umständen 
völlig,fehlen, insbesondere ist Cyanoseınicht noth- 
wendige. Folge. derselben. .‚6) Etwaige.Symptome 
sind: Cyanose, Dyspnoe, Schwäche, ‚Empfindlich- 
keit gegen: Kälte, ‚Hypertrophie des rechten Her- 
zens, Atrophie des ‚linken, Herzens,, Erweiterung 
der. Pulmonalarterie, ‚vielleicht auch, ein Geräusch 
in..deri,Gegend..der. Einmündungsstelle. des, Duc- 
tus., Ya) Die..Vermischung der beiden: Blutarten 
steht in. Verbindung mit „der Dissolution.; des 
Blutfarbstoffes.;..8). Während .des, Lebens ist das 
Offeubleiben des Ductus noch ‚nie diagnostieirt 
worden., 9) Die Kranken können, ein Alter von 
50—-60 Jahren. erreichen. 








RN TTR 


BE 4 | 


Bouillaud .(50). beobachtete einen Fall. von 
Defeet des Septum ventriculorum bei einem 
39jährigen Manne, welcher ‚nie cyanotisch ‚war 
und an' einer intereurrirenden Krankheit starb. 
Das:Herz war  hypertrophisch, rechter Vorhof 
erweitert, das Foramen ovale ‚geschlossen, aber 
im Sept. ventricul. eine Communicationsöffnung 
von 31/, Cm.. Dehm., Eine zweite Communi- 
cationsöffnung ging; quer durch die Tricuspidalis, 
welche übrigens vollständig war. Die der Bi- 
cuspidalis zugehörigen Papillarmuskeln berührten 
sich fast an ihrer unteren Insertionsstelle ,. die 
Sehnenfäden liessen kaum 1: Cm. Zwischenraum 
übrig; sie waren ‚nach innen. zu ‚förmlich ‚in 
einander verwirrt. , Die,Höhle ‚des rechten Ven- 
trikels mass in die Quere kaum 11/,— 2. Cm., 
die des linken Ventrikels 31/),— 4 Cm. ‚Die 
Wand des rechten Vorhofs war um das Doppelte 
dicker als gewöhnlich , innerhalb desselben, 
1/, Cm. vom oberen Rande der Tricuspidalis fand 
sich eine 1 Ctm. grosse, glatte, klaffende Oeffnung, 
nach hinten durch eine klappenförmige, der 
Mündung der Vena cava inf. entsprechende Falte 
begränzt; sie führte in einen 2!/, Cm. tiefen, 
1'/, Cm. breiten Sack (Divertikel) unter dem 
Visceralblatt des Herzbeutels, gerade über dem 
rechten Ventrikel. Zwei ähnliche Divertikel fan- 
den sich nach innen an der Stelle, wo das 
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Herzohr ‚abgeht. Das. Ostium, der, ‚Aorta ‚von 
oben Ieesahen „prachien, stark. ‚verengert und.nur 
mit zwei. Klappen ‚versehen ‚| welche: wenigstens 
dreimal..,so ’dick.: waren ı;als gewöhnlich. ',.Aıa 
Orifieium...der..Pulmonalis fand ..sich. ‚statt der 
Klappen.,ein ‚fibröses Diaphragma mit. centraler 
Oefinung. .Die.;.Aorta „entsprang ; mehr ‚nach 
links ‚als gewöhnlich und ‚mehr ‚seitlich. von ‚der 
Pulmonalis, .von welcher ‚sie. im‘ weiteren Ver- 
lauf. nur den linken Ast. kreuzte. 


Turner. (55) gibt. ‚eine. auf die Entwickelungs- 
geschichte ‚gestützte ‚ Darstellung. ‚der Abweich- 
ungen ‚von der regelmässigen Bildung der grossen 
vom..Herzen entspringenden ‚Gefässstänime.: Er 
theilt: dieselben -in ‚3 Klassen und. diese. wieder 
in 'Unterabtheilungen und, so 'gewinnen wir fol- 
gende Uebersicht: .1...Unregelmässigkeiten in,.der 
Entwicklung ‚.des. Truncus  arteriosus communis. 
1). Einfaches Herz;,2) Mangel: :oder unvollstän- 
dige. Bildung der Kammerscheidewand;, 3). Trans- 
position. der ‚Aorta. «und, der: Pulmonalis. -- 
Il. : Unregelmässigkeiten in. der Entwicklung des 
4...und..5. Kiemenarterienpaares und. der ‚rechten 
und linken  Aortenwurzeln..,. 1). Fortbestehen des 
4.. ‚Kiemenarterienpaares..;und. beider: Aorten- 
wurzelm.,, so. „dass. die. Aorta,descendens ‚durch 
Zusammenfluss. zweier Aortenwurzeln ‚entsteht, 
von. denen ‚die ‚eine. übrigens, auch, nur. durch 
einen: soliden. Strang. repräsentirt „werden kann. 
2) Fortbestehen, beider Aortenwurzeln  und..der 
4. rechten Kiemenarterie mit Atrophie der linken, 
so .dass«die Aorta: descendens » als Fortsetzung 
der rechten Aortenwurzel erscheint, während die 
linke: Aortenwurzel nicht, mehr. mit .der Aorta 
ascendens zusammenhängt. ; Der ‚Ductus Botalli 
ist bald. offen,. bald völlig abwesend,, 3). Fort- 
bestehen ..der »4. rechten. Kiemenarterie und. der 
rechten, Aortenwurzel mit partieller Atrophie der 
linken 4. Kiemenarterie. und..der linken, Aorten- 
wurzel. ..4) Fortbestehen der. 5. linken. Kiemen- 
arterie und der linken Aortenwurzel mit Atrophie 
der 4. linken, Kiemenarterie zwischen dem: Ur- 
sprunge der. ‚Uarotis: communis. und .der Sub- 
elavia,.,so dass die, Aorta nur den‘ Trune, ‚ano- 
nymus „und. linke  Carotis ‚abgibt ‚und die, Des- 
cendens aus‘, der Pulmonalis abgeht. 5). Fort- 
bestehen der 5. linken Kiemenarterie und der 
linken. Aortenwurgzel ‚mit Atrophie der 4. linken 
Kiemenarterie jenseits des Ursprungs der linken 
Subelavia; nur dadurch von der vorigen Form 
unterschieden, dass die linke Subclavia in nor- 
maler Weise aus der Aorta entspringt. 6) Ab- 
mormer Ursprung der linken Subelavia von der 
5. statt von der 4. linken Kiemenarterie. 7) Fort- 
bestehen der 4. linken Kiemenarterie und beider 
Aortenwurzeln mit Atrophie der 4. rechten Kie- 
menarterie; so dass aus dem normal gelegenen 
Aortenbogen zuerst die rechte Carotis, dann die 
linke Carotis und Subelavia und zuletzt die 
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rechte Subelavia entspringt. 8) Foribestehen des 
5. Kiemenarterienpaares; 'nur'in einem ‘Falle, 
. von T. selbst ‚gesehen bei einem Knaben mit 
einfacher’ Kammer und einfachem "Vorhof. ‘Die 


Aorta 'entsprang von der Basis der Herzkammer 


ünd &ab' nach links verlaufend den Trune.''ano- 
nymüs, Carotis und Subelavia sin. ab. Die Pul- 
monalis’ entsprang gleichfalls aus der Kammer 
und theilte sich sofort in zwei Aeste, von denen 
der linke in gewöhnlicher Weise den 'Ductus 
arterios. nach dem Arcus Aortae schickte, während 
auch der rechte Ast einen dünnen und langen Kanal 
nach der rechten Subelavia nahe ihrem Ursprunge 
aus dem Trune. anonym. 'abgab. '9)' Atrophie 
des 5. Kiemenarterienpaares;; 10) Fortbestehen 
der ursprünglichen Aortenscheidewand. — TI. Un- 
regelmässigkeiten in der Bildung der Zweige des 
4. und 5. Kiemenarterienpaares. 1) Annäherung 
und Verwachsung des Trunc. anonym. und der 
linken Carotis; '2) Annäherung und Verwachs- 
ung des Trune. anonym. und der linken Carotis 
und Subelavia; 3) Annäherung und Verwachs- 
ung der linken Carotis und Subelavia, also Bild- 
ung eines linken Trune. anonym.‘ 4) Trennung 
des Trune. anonymus 'in eine rechte’ Carotis 
und Subelavia; 5) Trennung des Trune. anonym. 
in eine rechte Carotis ‘und Subelavia und Ver- 
wachsung der rechten und linken Carotis. 6) Trenn- 
ung des Trune. anonym.in eine rechte Subelavia, 
Carötis 'externa und interna.‘ 7) Unregelmässig- 
keiten im ÜUrsprunge der Vertebralarterien. 


"Schönborn (59) beschreibt zwei Fälle aus 
dem Gebiete der Monstra acardiaca. Der erste, 
beim ersten Anblick 'ein gewöhnlicher Acephalus 
mit oberen Extremitäten, stellt''sich hei näherer 
Untersuchung als Perocephalus heraus, die An- 
lagen des Gesichts, Stirn, Nase, Augen, Ober- 
kiefer und 'Zwischenkiefer liessen sich in rudi- 
mentären Lappen nachweisen, selbst Reste von 
Schädelknochen waren vorhanden und zwar solche, 
die sicher nicht dem kuorpligen Primordialschädel 
angehörten. “Ferner fand sich ‘ein Herzbeutel, 
Reste der Lungen, ‘ein’ Diaphragma mit 'quer- 
gestreiften Muskeln’ bei völligem Mangel des 
Phreniecus. ' Die oberen Extremitäten waren wohl- 
gebildet, jede ‘Hand hatte fünf Finger. Das 
Gefässsystem verhielt sich wie gewöhnlich, doch 
and sich mitten in der Aorta thoratica eine 





obliterirte ‘Stelle. Der zweite Fall betraf einen 
Perocephalus unipes, welcher nur äusserlich unter- 
sucht wurde, während vom ersten Fall eine höchst 
sorgfältige auf alle Einzelnheiten eingehende 
Untersuchung vorliegt. Auch im zweiten Falle 
liessen sich die Anlagen des Gesichts nachweisen, 
Stirnfortsatz, Oberkieferfortsatz und Zwischen- 
kiefer waren noch durch tiefe Furchen zu 'unter- 
scheiden. In der Deutung der betreffenden Ver- 
änderungen schliesst sich der Verf. der Theorie 
von Claudius an, doch scheint er die Verdienste 
des letzteren gegenüber der Arbeit Hempel’s 
nicht vollständig zu würdigen, und doch steht 
es fest, dass wir Hempel zwar sehr fleissige 
und bedeutende Untersuchungen, aber Claudius 
einzig und allein eine befriedigende und ab- 
schliessende Theorie der Acardiaci verdanken. 


In der Royal medical and chirurgical Society 
legte Dickinson (60) einen Acardiacus mit mangeln- 
dem Kopf, unvollständigen oberen Extremitäten, 
stark ödematöser Haut vor, derselbe hatte einen 
Nabelstrang mit 2 Arterien und 1 Vene, diese 
Gefässe sollen sich vollständig in die einfache 
gemeinschaftliche Placenta neben ‘der des an- 
deren wohlgebildeten, Kindes 'inserirt und ver- 
breitet haben, ohne mit ' den’ Gefässen des 
anderen Nabelstrangs zu anastomosiren; Angaben, 
die höchst zweifelhaft sind. Aus darf! sich an 
diesen Fall knüpfenden Discussion ist nicht zu 
ersehen, dass die Redner mit den Arbeiten von 
Hempel, Claudius und dem Stand der Wissen- 
schaft in Deutschland bekannt waren. 


Gruber (61) zergliederte mit bekannter Sorg- 
falt mehrere obere Extremitäten mit angeborenen 
Defecten an der Hand, wodurch alle Verhält- 
nisse dieser Missbildungen klar an das Licht 
gebracht wurden. Hinsichtlich der zahlreichen 
Einzelheiten, welche einen Auszug nicht ge- 
statten, muss auf das Original verwiesen werden. 


"Voigt (62) veröffentlicht eine Anzahl neuer 
Fälle von eongenitalen Radiusdefeceten und liefert 
dadurch eine "willkommene ' Bereicherung der 
Wissenschaft; die Beschreibung der sorgfältig 
ausgearbeiteten Präparate ist ‘schr genau und 
ausführlich ' und der Beachtung sehr zu em- 
pfehlen. dee ' | 
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Leistungen in der Orthopädik 


Dr. GLEITSMANN 


Ubeemieineg: Berichte über orthopädische 
. Anstalten. 


Helmke. Bericht’ über die orthopädisch-gymnastische Heil- 
anstalt in Jena. Leipzig. 1863. 


Berend. Rilfter Bericht über das ng ar 
‚Institut. Berlin. 1863. 

Roth. ‘Ueber Ankylosen und hnstälee) 
med, .‚Corresp.-Bl. Nr. 40. 


Malgaigne. ‚Legons d’orthopedie professdes A 
de mödscine de Paris, Paris. 1862. 
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_ Helmke will, durch die' Erfahrung von der 
Unwirksamkeit der mechanischen Orthopädie so- 
wohl als’ der Heilgymnastik zur Heilung von 
Verkrümmüngen überzeugt, in seiner Anstalt 
eine Reform der Orthopädie’ angestrebt und’ er- 
reicht haben durch*Erfindung und Einführung 
der gymnastisch- ortliopädischen Heilmethode, in 
welcher ‘die’ Quintessenz beider Methoden ent- 
halten ist und 'neben- und mit einander’ ver- 
schmolzen, 'nicht wie’ gewöhnlich nach einander 
angewendet wird. Das Wesen dieser Methode 
besteht "darin," dass sie die 'deformirten "Theile 
durch die’ geeigneten perpendiculären, diagona- 
len, horizöntalen und 'wellenförmigen Tractionen 
und Schwingungen, auch zweckentsprechenden 
Rötationen, "Flexionen,, Extensionen und gleich- 
zeitigen Manipulationen. wodurch die verkürzten 
Sehnen, Muskeln - und Fascien verlängert und 
deren Artagshiktlenr zur Zusammenziehung ge- 
zwungen werden, im Laufe der Zeit in "ihre 


normalen Zustand wieder zurückführt, wenn’ de- 
ren Reduction noch möglich ist. Die Heilsam- 
keit der gymnastischen Orthopädie beruht also 
auf Gegensätzen, die in einer activen und’ pas- 
siven, direeten und indireeten, positiven 'und 
negativen Art und Weise Virktn sich begegnen. 
Mechäitische Orthopädie und’ Heilgymnastik die- 
nen H. bloss als Unterstützung der Kur; nebst- 
dem dienen aber hiezu „uch warme Bäder mit 
Anwendung einer von ihm 'erfundenen Bade- 
maschine. Da H. seine Methode in’ einem dem- 
nächst erscheinenden Buche (weitläufiger' ausein- 
ander zu‘ setzen’ verspröchen' hat, 'so begnügt 
sich Ref. mit dieser Andeutung, zuihnal aus’ dem 
weiter im Berichte Gesagten keine nähere ‚Auf- 
klärung über die eben mitgetheilte‘, "allerdings 
etwas dunkle Exposition seiner Methode enthal- 
ten ist. Das versprochene Buch wird zugleich 
die Beschreibung und’ Abbildung der 37 neuen, 
von 'ihm  erfundenen Maschinen enthalten; ' ein 
Namensverzeichniss derselben ist zwar dem Be- 
richte beigefügt) doch sind’ die Benennungen 
(die nebenbei gesagt ziemlich arge grammatika- 
lische Fehler enthalten und oft auch nach ihrer 
Abstammung kaum ‘zu 'enträthseln sind) keinen- 
falls hinreichend, auch 'nur eine dunkle Vorstell- 
ung von ihrem "Wesen zu geben. ' (Bereits im 
Jahrgange "1857 "Bd. IV. S. 110 'sind einige 
solche Benennungen ‘von "Maschinen Hs mit- 
getheilt, und Ref. hat sich bereits damals über 
die auffallende und sprachlich sonderbare Nomen- 
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clatur ausgesprochen.) Ueber den Werth des 
Verdienstes, 37 neue Maschinen in der Ortho- 
pädie erfunden zu haben, will Ref. das Urtheil 
unbefangenen Sachkennern überlassen ; der übrige 
Theil des Berichts enthält bloss Danksagungs- 
briefe für glücklich gelungene Kuren, dann Auf- 
zählung einer Reihe Heilungen von Skoliosen 
und Hüftgelenkluxationen, dann Kniecontracturen 
und Klumpfüssen ; wenn auch letztere überall die 
Unterschrift bekannter geachteter Namen tragen, 
so erlaubt sich Ref. doch, entweder an der 
Richtigkeit der Diagnose, oder an der wirklich 
gelungenen Heilung in einigen Fällen bescheidne 
Zweifel zu hegen. 
H.'s 
bis zur ausführlicheren Darstellung derselben in 
dem versprochenen Buche aufgeschoben bleiben; 
das Vorurtheil, welches diese Broschüre erregt, 
ist wenigstens bein: Ref.,. wie er, ir zesichen 
muss, kein ganz günstiges. Iimmw 


In Berend’s Anstali wurden vom 1. Mai 1861 
bis dahin 1863 an speciell dem gymnastisch- 
orthopädischen Institute angehörenden Kranken 
aufgenommen 161 männliche, 158 weibliche 
Patienten, in die damit verbundene chirurgische 
Separatabtheilung 21 männliche, 4 weibliche; 
von diesen 344 Patienten wurden geheilt 155, 
gebessert 120, ungeheilt verliessen die Anstalt 
5, starben 3; in Behandlung blieben: 61. ‚Die 
specielle Zahl der einzelnen Formen mitzutheilen, 
würde. zu weitläufig sein; eingehende Bemerk- 
ungen ‚über ‚einzelne derselben ‚werden bei den 
einzelnen ‚Unterabtheilungen mitgetheilt , werden. 
Im ‚Allgemeinen sieht B. nur in der richtigen 
Verbindung der Gymnastik mit den mechanischen 
Mitteln das ‚wahre Heil. der Orthopädie, hält 
aber die schwedische. Heilgymnastik durchaus 
nicht: für ‚entsprechend den Anforderungen. der 
Anatomie. und Physiologie und glaubt, dass. die 
active. deutsche Gymnastik jedenfalls den Vor- 
zug. verdiene;,..doch glaubt er,. dass einzelne 
Formen der passiven und Widerstandsbewegungen n 
aus jenen als nützlich herüberzunehmen und bei- 
zubehalten seien. 


Roth hat in einem. Vortrage die Resultate 
seiner in 80 Fällen von Contractur und Ankylose 
(eingerechnet die Fussverkrümmungen) gemachten 
Erfahrungen mitgetheilt, wovon Ref. mit Ueber- 
gehung des bereits Bekannten das Wichtigere 
hervorheben will. Nach R. ist wahre Muskel- 
verkürzung nur sehr selten Ursache einer Con- 
tractur und zwar nur dann, wenn entweder eine 
Muskelentzündung vorausging, oder wo bei 
schon in der Kindheit entstandner und stehen 
gebliebner Contractur die Muskeln und Sehnen 
der. concaven. Seite in ihrer Entwickelung zurück- 
blieben; er war in allen von ihm behandelten 
Fällen nur ein einziges Mal veranlasst, wegen 


Ein definitives Urtheil über 
Methode und Leistungen muss natürlich 
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der letztgenannten Ursache den Sehnenschnitt 
zu machen. Bezüglich der Prognose bieten die 
Contracturen der unteren Extremitäten für die 
Herstellung normaler oder zweckmässiger Richt- 
ung eine günstigere Aussicht dar, als die der 
oberen, besonders die des Ellenbogengelenkes, 
weil hier die grosse Empfindlichkeit die Nach- 
kur sehr erschwert und die Bewegungen com- 
plieirter sind, Bezüglich der Behandlung be- 
schränkt sich R. bloss auf Besprechung der 
langsamen Dehnung (ohne Maschinen, die er 
nie anwandte) und der gewaltsamen Extension ; 
die Contraindicationen für letztere beschräukt er 
nöch mehr‘ als Bonnet, indem er Abscessbildung 
und höheres Alter nicht unbedingt und in allen 
Fällen dafür gelten lässt, sondern nur vollkom- 
mene Luxation neben Er bestandener Ver- 
wachsung im Gelenk, sowie Erweichung der Ge- 
lenkenden,,, sofern „diese , ‚erkannt, werden kann, 
als solche. annimmt, allenfalls "auch bei ganz 
jugendlichen Kranken die Möglichkeit einer 
Epiphysentrennung bei Vornahme des Brisement 
force in Anschlag bringt und sich unter Umständen 
davon abhalten lässt. Welche Methode im ge- 
gebenen Falle vorzuziehen sei, müssen indi- 
viduelle Umstände entscheiden; bisweilen kann 
die langsame Dehnung der foreirten Extension 
als Vorbereitung vorausgehen, oder ihr als Nach- 
kur folgen. Starke Contraetur (ohne bedeutende 
Muskelretraction),ein kleiner ‚Be eugungswinkel des 
ankylosirten Gelenks. indieiren mehr die rasche 
Streckung; starke ‘Verwachsung und Narben der 
Haut, unvollkommene Luxationen, Knochenwu- 
Pranger an den Gelenkenden, Denn Ab- 
magerung .des. Gliedes bei lange bestandener 
Verwachsung, welche Schrumpfung des 'Zellge- 
webes in der Umgebung der Gefässe, 'Verwachs- 
ung und vVerengerung dieser annehmen und 
daher Zerreissung derselben fürchten lässt, mehr 
die langsame Streckung. Für die Vornahme der 
raschen Streckung gibt R. — ausser der..bereits 
bekannten ‘der vollständigen Chloroformirung — 

och ‚folgende Regeln an: 1); immer, zuerst; Be- 
a in ‚der ‚Richtung des offenen 
Winkels zu. machen und.dieses Manöver während 
der Streckversuche ‚öfter zw wiederholen; 2) die 
stärkere Krafteinwirkung nur ganz  allmählig 
und stets mit etwas Nachlassen stattfinden und 
bei. sehr kleinem Winkel zeitweis, ehe. die voll- 
ständige Streckung. vollführt wird, Pausen von 
1—2 Minuten eintreten zu lassen, um möglichst 
gleichmässige -allmälige- Dehnung, und damit 
vorsichtige Streckung. der Gefässe zu ‚erzielen; 
3) bei sehr kleinem Winkel nicht auf einmal 
durch den ersten Streckversuch die absolute 
Richtigstellung des Gliedes ‚erzwingen zu wollen, 
und endlich: 4) die Kraft möglichst nahe am 
Gelenke einwirken zu lassen, um Fracturen und 
zu heftige Bewegungen zu verhüten. Sehr häufig 
tritt nach. der gewaltsamen Streckung Blässe und 
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Kühle: des "Gliedes-"ein, eine Erscheinung, die 
auf gestörte Bitährenätion‘ 'hindeutet', von 'wei- 
teren Eingriffen abmahnt: urid ‚zit! Vorsicht beiin 
Verbande auffordert; öfters auch entstehen decken- 
artige Vertiefungen in’ der Haut in Folge des 
Luftdrucks.'—— Die Streckung führt  R. immer 
nur 'mit‘der Hand oder'der Schulter aus; letz- 
tere benützt 'er bei Kniecontracturen in der Art, 
dass ‘er ‘den Unterschenkel nahe ' dem Knie 
darauf legt, das: Knie'mit den’ gekreuzten Hän- 
den festhält ‘und dann durch ' Erhebung‘ der 
Sehulter die” Dehnung ausführt. — Zum nach- 
folgenden 'Contentivverbande benützt R. — nach- 
dem er‘ früher'Gyps und Kleister verwendet"— 
jetzt‘ den Leim , indem er (das Glied zuerst: mit 
Olivenöl einreibt, dann mit Wattstreifen in der 
Art einer ‚Rollbinde: umwickelt,' letztere mit 
Papierstreifen, die‘ "mit gewöhnlichem ' warmen 
Tischlerleim 'überstrichen sind, befestigt, darüber 
eine zuvor 'eingeweichte, ‘dann mit Leim über+ 
strichene Pappdeckelschiene legt, diese‘mit'einer 
zweiten Rollbinde befestigt und die Bindentouren 
noch mit geleimten  Papierstreifen verklebt. Bis 
zum. Festwerden: kann man den: Verband’ noch 
mit einer Rollbinde /oder Gypsstreifen umgeben: 
Dieser Verband schmiegt' sich‘ sehr gut an, wird 
sehr fest und ist dabei sehr leicht, so dass’ Pat. 
damit herumgehen kann ; 'er'kann Monate lang 
liegen und ist sehr ‚leicht anzulegen und abzu- 
nehmen. Gegen ‚Vernässung‘(bei kleinen Kindern) 
kanmer leicht dadurch» geschützt werden, ' dass 
man den obern Theil desselben mit'einer Flanell- 
binde: umgibt, die man nach Bedürfniss wechseln 
kann. #-— + Unter‘ den von: R.' behandelten 80 
Fällen hat derselbe 26mal'die langsame, 34mal 
die rasche gewaltsame Streckung gemacht (u.a. 
23mal beim Klumpfuss), darunter 32mal mit 
vollkommenem, 2 , | anit, .ı unvollkommenem Er- 
folg. Die Fälle, wo eine wesentliche Verbesser- 
ung der Stellung, nicht aber volle Gebrauchs- 
fähigkeit des Gliedes erzielt wurde), ‚sind den un- 
vollkommenen Erfolgen zugezählt. Ueble Folgen 
tratensnie ein, höchstens ‚lstehte oberflächliche 
Gangrän, die aber ‘der spätern Behandlung nicht 
hinderlich wurde. (Nur ‘in einem’ späteren; nach- 
träglich mitgetheilten‘ Falle“trat’'nach einer sehr 
schwierigen gewaltsamen Streekung des ankylo- 
sirten. Kniegelenks' Gangrän des’ Vorfusses’ und 
der Zehen ein, trotz der Verband auf’s ’Sorg- 
fältigste' angelegt und: schon nach '41/, Stunden 
wieder entfernt »worden' war.) R.'‘'hat ‘das’ Ver- 
fahren der' gewaltsamen 'Streekung mit nachfol- 
gendem »Gypsverbande: auch bei rhachitischer 
Verkrümmung des» 'Unterschenkels einmal''ohne, 


einmal mit Infraction der Fibula, mit Erfolg an- 
gewendet. 





en Werk ist, wie schon der Titel 
angibt, keine 'systeihatische Bearbeitung der 
"Orthopädie, ‚sondern nur seine Reihe von Vor- 
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lesungen über: die ' holen ‚dahin: gehörigen 
Formen, wobei jedoch "auch — und zwar ge- 
wiss: mit Recht‘ —  viele'solche abgehandelt sind, 
welche man’ sonst in» Werken und Handbüchern 
der Orthopädie vergebens sucht, wie sich: diess 
bei den speciellen » Unterabtheilungen ergeben 
wird, und wie diess 'adchschon aus‘ dem von 
ihm "aufgestellten Begriffe der Orthopädie ‚her- 
vorgeht; er: versteht nämlich unter: derselben 
jenen‘ Zweig: der: Chirurgie, der den verkrümm- 
ten Gelenken ihre Form’ und ihre Function und 
den  knöchernen: Hebeln ihre natürliche Richt- 
ung: wiederzugeben sucht... Sein Standpunkt ist 
entsprechend ‘dem Zwecke der Vorlesungen, vor- 
zugsweise der praktische; dabei ist ‚er aber 
einmal‘ Sceptiker, indem 'er»nieht’nur die :'von 
andern ‚Orthopäden. .angeblich . gewonnenen Re- 
sultate überall einer. sehr scharfen ‚ meist zer- 
setzenden Kritik unterwirft,, sondern überhaupt 
für: die meisten orthopädischen Krankheitsformen, 
namentlich. die..gewöhnliechen ‚wie ‚Skoliose und 
Klumpfuss, in. den. meisten Fällen: die. Möglich- 
keit einer vollkommenen Heilung:leugnet. ‚Gleich: 
wohl ‚sind, wie ler’ am Schlusse seines; Werkes 
sagt, die ‚Resultate ‚der, Orthopädie‘ noch: immer 
schön genug, um:'dieseilben im gegebenen Falle 
mit allem Fleisse anzuwenden, und'so wie. man 
nach. seinem ; schönen: Vergleiche einem: »Staar- 
kranken durch .'die' Operation einen 'unberechen- 
baren: Vortheil: verschafft,; wenn: man’ auch nicht 
die »normaleı Sehfunction. ganz dadurch,»wieder 
herstellen: kann. so sind Jauehsdie ‚Erfolge‘ der 
Orthopädie ‚durch Erhaltung des: Bestehenden, 
Verbesserung des ‚Difformen und» Erhaltung der 
Gesundheit immer von»der Art, dass (sie salle 
Beachtung verdienen; und es’ daher sehr .zwbe- 
dauern:ist, dass die Orthopädie noch keine Stelle 
im 'ofliciellen: Unterricht: gefunden hat. —.Ein 
vorzügliches. ‚Gewicht hatı»M..\—-|wohl»mit Recht 
— auf 'die:Gelenksteifigkeit gelegt „'wiessie;nach 
krankhaften' :Processen‘ in; den: Gelenken), aber 
äuch“nach lange Zeit: hindurch: künstlieh: erhal- 
tener»Unbeweglichkeit eines Gelenks''z. B.’durch 
Verbände , häufig; sich’ einzustellen pflegby und 
welches dann «dem Kranken »nicht! selten » das 
ganzesiLeben zu »verbittern 'vermag;ver führt aus 
seiner sehr reichen: Erfahrung; - zahlreiche  Bei- 
spiele dafür'an,: dieszugleich ‘den! Beweis liefern, 
dass dier gehröbultäkeh ‚auch: unter: den »Aerzten 
so''verbreitete Ansichty als ob’ diese ‚Steifigkeit 
sich durch den Gebradch! des: :Gliedes wieder 
heben ‚oder'der' Anwendung: von ‚Bädern irgend 
einer Art‘ weichen , in! sehr vielen Fällen eine 
ganzirrigeistund'nur zu einem‘ für «den Kranken 
schädlichen ' passiven Zusehen und 'Zuwarten 
verleitet. M. möchte mit’ dem Ausdruck „falsche 
Ankylose“ die‘ einfache Gelenksteifigkeit‘ ohne 
Desorganisation: der (das Gelenk  eonstituirenden 
Gebilde bezeichnen, die wahre Ankylose da- 
gegen in die-fibröse 'und knöcherne unterschieden 
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wissen. Die: Diagnose zwischen beiden letzteren 
statuirt- MÜ durch den Schmerz 'bei ‘Bewegungs: 
versuchen: des. ankylosirten Gelenks;; bei knöcher- 
ner: Ankylose ' entsteht bloss Schmerz an: dem 
gedrückten Punkte, bei fibröser dagegen'an jenen 
Punkten, :dieidurch die Bewegungsversuche ge- 
dehnt ‘werden.  Darnach.ist‘zu beurtheilen, ob 
es noch möglich ist, ‘einem in"schlechter Stell- 
ung ankylosirten Gelenke eine bessere Richtung 
zu‘‘geben.: Die Möglichkeit der: Wiederherstell- 
ung der ‘Bewegung bei steifen Gelenken hängt 
von der Structur der letzteren ab; bei Geweb- 
gelenken, namentlich beim Ellenbogengelenk, geht 
diese . Möglichkeit ‘schon nach‘ 2 Monaten  ver- 
loren ,» während 'sie beim Schultergelenk ‘noch 
nach :5—6 ‘Monaten bestehen kann. Wenn man 
dem Gliede: bloss‘ eine bessere Stellung geben 
will, so sind ‘Maschinen unnöthig, die Wirkung 
der Hand in ‘der Chloroformnarkose reicht hin. 
Die dem Gliede zu gebende Stellung hängt von 
dem möglichen bequemeren Gebrauche desselben 
ab; Schubkärner z. B. zogen vor, das Ellen- 
bogengelenk , entgegen der gewöhnlichen Regel, 
in vollkommen gestreckter Richtung zu behalten. 
— Bezüglich der Herstellung der Beweglichkeit 
eines steifen Gelenks ist die wichtigste praktische 
Frage die, ob in demselben die Entzündung be- 
reits ganz oder doch grösstentheils abgelaufen 
und die Steifigkeit bloss durch die zurückgeblie- 
bene Veränderung des Gelenks bedingt ist; dass 
die Bewegung eines noch entzündeten, wenn 
auch 'schmerzfreien Gelenks sehr traurige Fol- 
gen haben könne, davon hat M. ein schlagendes 
Beispiel aus seiner Erfahrung mitgetheilt. Es 
gibt nun für jedes Gelenk einen bestimmten 
Punkt, wo: die Schmerzhaftigkeit beim Druck bei 
noch nicht ganz abgelaufener Entzündung sich 
bemerklich macht, wenn auch die übrige Um- 
gebung des Gelenks schmerzfrei ist. Beim Hüft- 
gelenk ist diess die Stelle hinter dem Trochan- 
ter, wenn man mit den hackenförmig gekrümm- 
ten Fingern dort eindrückt; am Ellenbogengelenk 
das Köpfchen des Radius, am Schultergelenk 
die vordere Parthie des Kopfs' des. Humerus. 
Sind diese Punkte frei, so kann ‘man oft dem 
Gelenk durch eine einzige Bewegung, die aber 
bis an ihre äussersten Gränzen geführt sein muss, 
seine Beweglichkeit wiedergeben ; sind sie nicht 
frei, so muss man erst das Verschwinden der 
Entzündung abwarten, wozu: Immobilisation und 
eine gute Stellung die besten Mittel ‚sind. Bei 
schwächlichen, ‘dyskrasischen Individuen, ‚lange 
bestandener Gelenksteifigkeit, muss man die Be- 
weglichkeit nur nach und nach, nicht auf ein- 
mal durch ausgedehnte Bewegungen herzustellen 
suchen. —' Der Zweck aller Maschinen bei Be- 
wegungsversuchen steifer Gelenke ist der, kräf- 
tige, aber ‘genau bemessne und graduirte Be- 
wegungen "auszuführen, was‘ die.Hand nicht 
kann; nach diesem Prinzipe müssen alle Ma- 
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schinen: 'beurtheilt und. construirt werden, und 
M. verwirft' daher ‚die Bonnet’schen, weilsie der 
oben aufgestellten 'Indication nicht entsprechen. 
Die Angabe'der einzelnen Maschinen M.’s wird 
bei den einzelnen’ Gelenken. folgen; hier ..nur 
noch: die allgemeine Regel, dass man anfangs 
die Bewegungen nur: ganz klein, nur mit. einer 
Viertelsdrehung des: dazu: bestimmten. Schlüssels 
macht; wenn sich der‘ Kranke daran gewöhnt 
hat, so macht man einmal rasch eine ganze, 
worauf man.zur Minderung des Schmerzes das 
Gelenk rasch wieder in die vorige Position ‚zurück- 
führt. Auf diese Weise schreitet man fort, bis 
man die Bewegungen zum grössten Theile frei 
hat; den Rest: kann 'man dem Kranken selbst 
überlassen, darf ihn dabei aber nicht aus den 
Augen verlieren, weil'manche Pat. nachlässig 
sind und selbst die erworbene Bewegung wieder 
verloren gehen lassen. Wenn: man will, kann 
man den bei jeder Bewegung erhaltenen Winkel 
leicht durch ein darnach 'geschnittenes. Stück 
Pappdeckel darstellen und auf dem Goniometer 
messen. — Die’ Durchschneidung von Muskeln 
oder Sehnen zur Beseitigung einer Gelenksteifigkeit 
ist in der Regel unnütz. Anfangs soll: man sie 
immer vermeiden und nur dann dazu schreiten, 
wenn die Maschine den Widerstand der Muskeln 
nicht überwinden kann. Dass die selbstständigen 
Bewegungen eines 'Gelenks, auch nachdem die 
passiven ganz frei geworden sind, sich nur: schwer 
herstellen, rührt: von der Abmagerung der das 
Gelenk umgebendeu Muskeln her (beim Schul- 
tergelenke insbesondere des Deltoideus); die 
Faradisation kann hier den methodischen Ueb- 
ungen zu Hilfe kommen. 


Torticollis, 
Malgaigne a. a. O. | 
Berend a. a. O. 
Die Verkrümmungen — Schiefstellungen — 


des Kopfs beruhen nach Malguigne entweder 
auf einer Affeetion der Gelenke der beiden ersten 
Halswirbel unter sich und mit dem Hinter- 
hauptsbeine, oder auch Affeetion der Muskeln, 
insbesondere des Sternocleidomastoideus. Be- 
hufs der Diagnose dringt M. sehr darauf, die 
Wirbelsäule‘ auch von vorne, vom Pharynx aus 
zu untersuchen. Die häufigste Affeetion der 
Gelenke ist Entzündung, unter deren Einfluss 
sich fehlerhafte Stellungen: mit  Muskelcontrae- 
tionen behufs der Feststellung des Kopfes in 
möglichst schmerzloser Stellung ausbilden; häufig 
aber neigt die Entzündung zum Tumor albus, 
zur Zerstörung der Gelenkflächen und daraus 
entstehenden Luxationen. Letztere bringt M. 
in folgende Reihe: 1) Das Hinterhaupt luxirt 
selten auf dem Atlas, und wenn, meist nach 


linten, dann der Häufigkeit ‚nach: schief nach 
hinten oder vorne, öfter auf der rechten Seite; 
Luxation gerade nach vorne oder gerade seitlich 
scheint nicht vorzukommen, 2) Weit öfter 
kommt die Luxation des ersten auf den zweiten 
Halswirbel vor, und zwar. luxirt .in der Regel 
der Atlas nach vorne; .M.. kennt. ‚bloss einen 
Fall. von ‚Luxation ‚nach. hinten. Die. Luxation 
nach vorne bietet übrigens. noch drei sehr distincte 
Varietäten dar: a) Die. Subluxation mit Neig- 
ung, wobei die Bänder des Zahnfortsatzes plötz- 
lich zerreissen, der Atlas sich auf den Epis- 
tropheus neigt, der Zahnfortsatz des letztern nach 
hinten rückt und durch Druck auf das Rücken- 
mark ‚plötzlicher Tod. eintritt. b) Die doppel- 
seitige.oder gleitende Luxation ; sie entsteht lang- 
sam, indem die Kranken instinetmässig das 
Hinterhaupt nach. hinten ‚halten, dadurch die 
Schaukelbewegungen des Atlas hindern; der Zahn- 
fortsatz nähert sich der hintern Fläche dieses 
Knochens, aber ohne sich quer in den Wirbel- 
kanal zu legen wie im ersten Falle. ec) Die 
einseitige. Luxation, welche häufiger ist als. die 
beiden früheren. -Sie bringt einen gewissen Grad 
von. Rotation hervor und strebt daher zu seit- 
licher ‚Verschiebung ‚(die in geringerem Grade 
auch bei der doppelseitigen Luxation nach einer 
oder: der andern. Seite vorkommen kann); der 
Zahnfortsatz nähert sich dabei auch der hinteren 
Fläche des Atlas, aber mehr im seitlichen Theile 
des Wirbelkanals, daher er das Rückenmark 
nicht mehr so direct bedroht. Bei dieser Luxa- 
tion ist übrigens nicht mehr der. Zahnfortsatz 
der Mittelpunkt der Bewegung, sondern die ge- 
sund gebliebene Artieulation, daher einmal bei 
der Rotation immer eine Seite des Atlas nach 
vorne geschoben wird und diese selbst in viel 
beschränkterem Masse vor sich geht. d) Am 
seltensten ist die Verrenkung des ‘Atlas vom 
Hinterhauptsbein und Epistropheus zugleich ; in- 
dem derselbe nach Zerstörung der Bänder und 
theilweis, seiner seitlichen Parthieen ‚nach‘ einer 
Seite, binausgedrückt wird. — Aus diesen. Ver- 
renkungen nun kann eine fehlerhafte. Stellung 
entstehen entweder durch plötzliche Retraction 
der ‚Muskeln, oder durch die langsame dauernde 
Einwirkung des Gewichts des Kopfs in einer 
fehlerhaften Richtung oder durch den Druck 
äusserer Körper. Die Diagnose zwischen .ein- 
facher: fehlerhafter Stellung und einer solchen mit 
Gelenkaffeetion und Luxation ist. von grosser 
Wichtigkeit, jedoch bisweilen sehr schwer; gute 
Gesundheit, plötzliches Auftreten von Schmerz 
unter dem; Hinterhaupte und bald nachfolgende 
fehlerhafte Stellung, Abwesenheit aller andern 
Deformationen ausser jenen, die. von letzterer 
selbst herrühren, lassen auf einfache Gelenkent- 
zündung ohne Zerstörung. der Gelenkflächen und 
Luxation schliessen; dagegen begründen serophu- 
lüser Habitus, Entstellung der oberen Parthie 
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des ‚Halses, teigige, tief liegende Geschwulst, 
Anwesenheit. von -Fungositäten oder Abscessen 
die ‚Vermuthung. einer. Affeetion der. Knochen. 
Vorhandensein oder Abwesenheit von Paralyse 
gibt kein sicheres Zeichen, da Rückenmarks- 
affectionen. ohne Verrenkung; eine solche ‚hervor- 
bringen, andererseits dieselbe bei langsam ent- 
standener . Dislocation fehlen. kann... Ein sehr 
wichtiges Zeichen ist die Lage und Richtung der 
Dormfortsätze, insbesondere des‘ zweiten Hals- 
wirbels und sein Verhältniss zum Hinterhaupts- 
höcker,, namentlich wenn man wie. bei Kindern 
nicht vom, Pharynx aus: untersuchen kann, wo 
allerdings das Vorstehen des Atlas oder dessen 
Verschiebung deutlich zu fühlen ist. Die näm- 
lichen Merkmale müssen die Diagnose von ein- 
facher muskulärer Torticollis' sichern. .—. Die 
allgemeine Indication. bei solchen Schiefstellungen 
ist. wie bei andern Gelenkaffectionen die Gerade- 
stellung und die Immobilisation.. Bei einfacher 
Gelenkentzündung wendet M. zu diesem Behufe 
eine. durch eine Binde gehaltene Cravatte aus 
Pappdeckel und feste Unterlage (mit Vermeidung 
eines Ohrenkissens, damit der. Kranke auf. dem 
Rücken liegen muss) an; die Krankheit kann 
dann. mit einfacher Steifheit der Gelenke enden, 
gegen welche künstliche Bewegungen in -An- 
wendung gezogen werden können. In schwereren 
Fällen, wenn Verrenkung zu fürchten. oder schon 
vorhanden, sind mechanische Apparate nicht zu 
entbehren; M. hat einen solchen, jedoch sehr 
complieirten, der in einem schon ‚mit Paralyse 
verbundenen Falle von Mellet mit. dem. schönsten 
Erfolge angewendet wurde, beschrieben; er glaubt 
jedoch, dass man’ auch mit. viel einfachern Ap- 
paraten zum Ziele kommen könne, ‚wenn man die 
gegebenen Indicationen, nämlich den Kopf gerade 
zu richten, ‚anzuziehen und nach hinten, den 
zweiten. Halswirbel , aber direct nach vorne zu 
drängen, bei einseitiger. Luxation aber zugleich 
Rotation zu ‚bewirken, im Auge behält.. M. ist 
der Ansicht, dass Reductionsversuche, wenn mit 
gehöriger Klugheit und Umsicht gemacht, nicht 
so gefährlich sind, als manche Chirurgen glauben, 
welche sie desshalb: gänzlich verbieten ;. übrigens 
können: solche Fälle durch die. Natur. allein, 
ohne alle Einwirkung der Kunst geheilt. werden, 
indem neu gebildete Knochenrücken die Zer- 
störung eines Wirbels ersetzen können. Der an- 
gelegte Apparat darf, selbst wenn der Kopf seine 
gehörig feste Haltung wieder bekommen hat, 
nicht gleich, sondern. erst viel später und nur 
nach und nach abgenommen werden. 

Die Schiefstellung des Kopfs durch Muskel- 
affeetion — die cigentliche Torticollis — be- 
ruht, die seltenen paralytischen oder durch Mus- 
kelentzündung bedingten Fälle abgerechnet, auf 
Retraction des Sternocleidomastoideus, insbe- 
sondere seiner Sternalportion, während die Cla- 
vicularportion meistens, unbetheiligt ist, ja oft 
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selbst in offenbarer Erschlaffung sich befindet; 
M. glaubt daher, dass man sich mit der Durch- 
schneidung der letzteren nicht so sehr zu beeilen 
brauche. Die bisweilen beobachtete Retraction 
des vorderen Randes des Trapezius hält M. 
nur für seeundär, und dessen Durchschneidung 
für überflüssig, eben so wie die des bisweilen 
eontrahirten Hautmuskels. Für die Durchschneid- 
ung des Sternocleidomastoideus gibt M. die be- 
kannten Vorsichtsmassregeln zur Vermeidung der 
Verletzung von Gefässen; er hält dieselbe übrigens 
für nothwendig, wenn auch ohne dieselbe, frei- 
lich ‘in viel 'längerer Zeit die Geraderichtung 
des Kopfs erzielt werden kann. Für letztere 
sind Maschinen den einfachen Bandagen ent- 
schieden und von ersteren die sogenannnten 
Minerven den Halsbändern vorzuziehen. ‘Die 
Minerven bestehen aus einem Beckengürtel mit 
Achselbrücken, woran zwei gekrümmte Eisen- 
stäbe beweglich, doch feststellbar angebracht 
sind, wovon einer das Hinterhaupt, der andere 
den Scheitel umfasst; zwei Riemen, einer um 
die Stirne, einer um das Kinn an diese Eisen- 
stäbe befestigt, halten den Kopf fest, und letz- 
terem kann nun jede mögliche Drehung und 
Neigung gegeben werden. Die horizontalen Ex- 
tensionsmaschinen verwirft M. entschieden und 
durchaus. Die Geraderichtung darf nicht auf 
einmal, sondern nur sehr allmälig erzwungen 
werden. Man muss sich aber nach M. be- 
sonders in alten Fällen und in vorgerückterem 
Alter keine vollkommene ‘und dauernde Heilung 
versprechen; es können Veränderungen in der 
Configuration der Wirbel ‘und Zwischenwirbel- 
körper eingetreten sein, ‘die keine vollständige 
Heilung zulassen, und selbst in frischen Fällen 
bei jungen Individuen konnte nach M.’'s genauer 
Untersuchung volle Herstellung nicht immer 
erzielt werden. Doch ist die Behandlung eine 
so einfache, gefahrlose, - die Gesundheit des 
Kranken so wenig compromittirende, dass man 
sie ohne Anstand unternehmen, nur nicht zu 
viel dabei’sich versprechen soll. 


Berend theilt in seinem Berichte einen durch 
Abbildung veranschaulichten, höchst intensiven 
Fall’ von Schiefstellung des Kopfs in Folge einer 
Verbrennung und darnach entstandener Brand- 
narben mit, der durch quere Ineisionen, weit- 
greifende Lösungen der Haut, sowie durch ein- 
malige Transplantation eines Hautlappens, dann 
durch orthopädische‘ Dehnung des Narbengewebes 
vollständig ‚geheilt wurde. 


Rückgratisverkrümmungen. 


Malgaigne a. a. 0. 

Schilling. Die psychische Aetiologie der Skoliosen ‚oder 
der Wille als Fundainentalursache der habitualen seit- 
lichen Rückgratsverkrümmung. Augsburg. 1868. 
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Nitzsche.' ' Beiträge zur Therapie der: Rückgratsverkrimm- 
„ungen, insbesondere der. Skoliosis myopathiea und 
‚ habitualis. Dresden, ohne Jahrzahl. Zweite Auflage. 
(Die erste ist dem Ref. nicht bekannt geworden.) 


Barend 2.2. 0. 


Mähjaigine) bespricht in seinem Werke von 
den Rückgratsverkrümmungen vorzugsweise oder 
fast allein die Skoliose, indem 'er der Kyphose 
und Lordose nur vorübergehend gedenkt, Näheres 
über dieselben aber gar nicht vorbringt. Als 
Grundursache der Rückgratsverkrümmungen, ins- 
besondere der Skoliosen sieht er Relaxation der 
Bänder an, was er durch folgende Auseinander- 
setzung beweist: Die normalen Krümmungen 
der Wirbelsäule in der Richtung von hinten nach 
vorne sind nur durch die Schwere des Kopfs und 
des Rumpfes bedingt, welche zuerst eine Krümm- 
ung der Wirbelsäule im Ganzen nach hinten, dann 
aber die beiden andern compensirenden nach 
vorne durch die Thätigkeit der Muskeln bewirkt. 
Durch horizontale Lage werden diese Krümm- 
ungen beim Kinde Anfangs ganz ausgeglichen, 
später wenigstens verringert, daher die grössere 


«Länge des Körpers am Morgen, als am Abend, 


die irrig der Wiederausdehnung der zusammen- 
gedrückten Intervertebralknorpel zugeschrieben 
worden ist; gleiche Wirkung hat wiederholte 
Uebung der Muskeln, wie sich schon bei Soldaten 
zeigt. Die normale physiologische Krümmung 
der Wirbelsäule nach rechts rührt vom häufigeren 
Gebrauche der rechten oberen Extremität, über- 
haupt der rechten Körperhälfte her, nicht 
wie Bouvier will, vom Einflusse der links liegen- 
den Aorta; die Anlage zur Ungleichheit beider 
Körperhälften, die sich übrigens auch noch auf 
andere Körpertheile verbreitet, wie M. durch 
Beispiele nachweist, ist eine angeborne und lässt 
sich nicht durch Uebung verwischen. Beiischwa- 
chen Individuen, wo die Wirbelsäule nieht genug 
Festigkeit besitzt, um den daran inserirten Mus- 
keln, welche an bewegliche Theile, wie z.B. 
das Schulterblatt, gehen, den hinreichenden Stütz- 
punkt zu gewähren, erreicht dieselbe diese Festig- 
keit durch eine leichte convexe Ausbiegung, daher 
solche bei anstrengenden Verrichtungen, oder 
bei solchen, die eine grosse Exactität erfordern, 
immer die Wirbeisäule nach rechts (oder wenn 
sie links sind) ausbiegen. Genaue Untersuch- 
ungen und Messungen ergeben, dass die perma- 
nenten Krümmungen der Wirbelsäule beim Er- 
wachsenen unterhalten ‘wurden durch die Retrae- 
tion der vordern und hintern Bänder der Wirbel- 
säule, wobei die Zwischenwirbelknorpel sich ganz 
passiv verhalten und‘ nur an der Concavität 
etwas eingedrückt wurden, und ebenso die Wirbel- 
körper nur ganz geringen Antheil an der Krüm- 
mung nehmen. Diese Retraction accommodirt sich 
denn auch jenem Zustande, den man eigentlich 
noch normal nennen muss. Kommen nun zu diesen 
prädisponirenden Ursachen noch besondere Um- 
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stände hinzw,; welche.die ‚Rolle einer. wirkenden 
Ursache: spielen..können, ‚so wird'die Krümmung, 
welche. die Schwäche des. Kindes so zu sagen 
nothwendig. macht und welche vorläufig nur. eine 
temporäre, ‚ Uebertreibung ‚der. „physiologischen 
Krümmung ist, permanent. und constituirt so die 
wirkliche pathologische ‚Rückgratsverkrümmung. 
Die Muskelretraction hat mit der letzteren gar 
nichts zu schaffen; sie ist nie beim. Lebenden 
und. an der Leiche bei Rückgratsverkrümmung 
wirklich constatirt worden, und die Durchschneid- 
ung der Muskeln hat ‚auch. nie einen Einfluss 
auf die Geraderiehtung ausgeübt oder ausüben 
können. ‚(Beiläufig bemerkt, zeigt sich. M. hier 
sowohl ‚als. an ‚vielen andern Orten als einen 
entschiedenen Gegner Guerin’s, was er auch un- 
verhohlen ausspricht.) Auch die Knochen nehmen 
erst-seeundär. an der Krümmung, Antheil und 
werden.dann verbildet ; es geht diess schon daraus 
hervor, dass bei den physiologischen Krümmungen 
der.Wirbelsäule Erwachsener dieselben nur einen 
höchst: unbedeutenden- Antheil an jenen haben 
sowie daraus, dass\'bei frischen Rückgratsver- 
krümmungen. die Veränderungen an den Knochen 
ych nicht. vorhanden sind... .M. erklärt sich 
aher auch entschieden gegen Bouvier’s Distine- 
tion: der Skoliose in jene. durch Flexion und 
jene durch Deformation;. in. allen. Fällen geht 
die Flexion der Wirbelsäule ‚der Deformation 
vorher. ‘Auch die Intervertebralknorpel können 
nicht die primitive ‚Ursache. der Verkrümmung 
sein; «ihre. Verbildung. ‚geschieht nur allmälig 
und. sehr lange Zeit: hindurch ‚kehren sie zu 
ihrer. normalen Form. zurück, ‚sobald man sie 
von dem Drucke, den: die retrahirten peripheri- 
schen‘ Bänder ausüben, ‚befreit. hat.  Ebensowenig 
lässt M. die Theorie gelten ,. ‚dass Entzündung 
der: Wirbel: und Zwischenwirbelkörper die Ver- 
krümmung hervorbringe; es fehlt jeder Schmerz 
und die Entzündung ‚würde die schnelle Um- 
wandlung der. Richtung ‚unter dem. Einflusse 
bestimmter: Stellungen verhindern. — . Das  Per- 
manentwerden der Krümmungen', entsteht nach 
M.s. Theorie einfach dadurch, dass die Bänder 
auf-der convexen Seite allmälig ausgedehnt wer- 
den, die auf der concaven Seitenach den physio- 
logischen: Gesetzen des ‚Wachsthums. fibröser 
Gebilde sich verkürzen; das gleiche Verhältniss 
lässt sich an andern Bändern in pathologischen 
Zuständen constatiren. Daher gleichen sich auch 
Krümmungen der Wirbelsäule, ehe sie permanent 
werden, in horizontaler Lage. oder durch Trac- 
tion. leicht aus, kehren aber, sobald in aufrechter 
Stellung die. Unterstützung weggenommen ist, 
sehr leicht wieder. : Auch. bei der rhachitischen 
Verkrümmung ist allein die Laxität der Bänder in 
Folge des allgemeinen Schwächezustandes Ursache 
derselben; dagegen ‚wird bei der‘ Verkrümmung 
nach Empyem durch ‚die‘ Traction ‘des neuge- 
bildeten Gewebes bedingt, was M. durch eine 
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Beobachtung Marotte’s. erweist, wo nach ge- 
machter. Thoracocentese sich eine Verkrümmung 
unter den’.Augen. des Arztes bildete, aber spon- 
tan. wieder verschwand, sobald '.die Lunge wieder 
expansionsfähig ‚wurde und der: Brustkorb. sich 
wieder. 'ausdehnte. — Die Veränderung. der; Bän- 
der; ist. daher, wie M. wiederholt hervorhebt, 
bei der. Verkrümmung .der Wirbelsäule ‚das pri- 
märe, essentielle Moment; demnach werden die 
Zwischenwirbelkörper ergriffen, - die‘ unter. dem 
Drucke ungleich ' werden und ihre . Elastieität 
verlieren; später erstreckt sich die Veränderung 
auch auf die Wirbelkörper, jedoch in weit'ge- 
ringerem Masse als ‚auf die ersteren, ‚wie. ins- 
besondere die genauen Messungen  Oruveilhier’s 
erweisen. — Kücksichtlich. der Reihenfolge glaubt . 
M., ‚dass die Verkrümmungen..des.-Dorsaltheils 
meistens primitiv und die primären Verkrümm- 
ungen des. Lumbartheils nur selten, und wenn, 
immer‘ ‚rhachitischen , Ursprungs sind und .der 
ersten Kindheit angehören ‚oder von ‚chronischer 
Lumbage oder vom. Hinken aus ‚anderer ‚Ursache 
herrühren... Das . Centrum. ‚der. seitlichen. . Ver- 
krümmung. des ...Dorsaltheils. der Wirbelsäule 
variirt vom, 4. bis 9. Rückenwirbel; das Mittel 
ist vom 5. bis 8.5 je. grösser ‚die. Krümmung, 
desto. tiefer. ist. dasselbe. Wenn die  Lenden- 
krümmung ‚die primäre: ist, so. springt vermöge 
des. Compensationsgesetzes die Hüfte stärker 
vor und .es findet Anfangs Hinken statt, bis sich 
die Compensationskrümmung im . Dorsaltheile 
ausgebildet hat. Die Compensationskrümmungen 
treten übrigens nicht immer ein..oder. bilden sich 
nur andeutungsweise aus; bisweilen tritt'statt der- 
selben. eine, Neigung des Oberkörpers nach der 
entgegengesetzten. Seite oder eine Erhebung des 
Beckens bis zum ‚Hinken ein. Die Torsion' der 
Wirbel bei. der Skoliose ist für M. nur eine secun- 
däre Erscheinung ; sie fehlt in den Compensations- 
krümmungen ganz und. ist auch kein. nothwen- 
diges Attribut, ‚der. primitiven Krümmung. .M. 
hebt vorzüglich hervor, dass sich‘ die Torsion 
nicht bloss auf den Wirbel: als Ganzes erstreckt, 
sondern, dass. die, Quer- und. Dornfortsätze der 
einzelnen Wirbel ‚selbst. ihre ‚relative Lage zum 
letzteren verändern, 'erstere der Torsion mehr, 
letztere minder .gehorchen als. der Körper, ‚und 
stützt auf diese Erscheinung seine „Erklärung 
des Hergangs. der Torsion. Diese entsteht näm- 
lich dadurch, ‚dass bei’ der rechtsseitigen Dorsal- 
skoliose durch. die Neigung nach rechts der 
Stützpunkt der Schwere, der in. jedem Wirbel 
gleich weit von den beiden Seitenflächen abstehen 
muss, weiter nach hinten und links gerückt wird, 
und zwar in gleichem Verhältnisse wie die Krümm- 
ung zunimmt, wodurch die Axe des Schwerpunkts 
verrückt, das Gleichgewicht gestört wird; ‚in 
Folge davon ‘werden die Gelenkfortsätze, ein 
Theil der Sustentationsbasis und rücken darum 
gerade, so weit nach vorne, als. es. früher die 
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natürliche Basis war, wodurch der Wirbelkörper 
selbst nach rechts und hinten gedreht wird. Die 
Muskeln , welche diese Drehung bewirken, sind 
einmal jene, welche auf die rechte Schulter ‘und 
dadurch vermittelst der Rippen auf die Quer- 
fortsätze wirken, dann die Muskeln, welche von 
den Rippen zu den Dornfortsätzen gehen. Die 
Annäherung der Querfortsätze, welche auch für 
den Winkel der Rippen stattfindet, sowie die 


veränderte Neigung der Querfortsätze gegen die 


Wirbelsäule sind M.'die besten Beweise für diese 
Muskelaetion. Weiter macht M. darauf auf- 
merksam, dass das Centrum der Hauptkrümnı- 
ungen der Dorsal- oder Lumbalskoliose, wo also 
auch die stärkste Torsion stattfindet, keineswegs 
mit den Stellen zusammenfällt, wo vorzüglich 
die normalen Bewegungen der Wirbelsäule statt- 
finden, und dass’ferner, wenn man eine frisch 
durchsägte Wirbelsäule mit der Hand biegt, 
nicht die geringste Spur von Torsion sich ent- 
wickelt, daher die Bedingungen der letzteren in 
ganz andern Ursachen als in der anatomischen 
Configuration und den normalen Bewegungen 
der Wirbelsäule gesucht werden müssen. Was 
M. über die Verbildung der Rippen sagt, ist 
eigentlich nur eine Consequenz des bisherigen 
und enthält nichts Neues. — Das erste Symp- 
tom der Skoliose ist die sogenannte schlechte 
Haltung, welche das Kind auch mit dem besten 
Willen nicht dauernd zu verbessern vermag, und 
das damit zusammenhängende Vorspringen des 
rechten Schulterblatts nach hinten; die Unter- 
suchung des Rumpfs ergibt alsdann schon die 
beginnende Verkrümmung sowie die Abweichung 
der Dornfortsätze von der geraden Linie, welche 
man durch Bezeichnung der einzelnen derselben 
durch einen Tintenstrich für den Ueberblick noch 
deutlicher machen kann. Die Torsion muss an 
dem Vorspringen der Rippen nach hinten erkannt 
werden, da letzteres vorzüglich durch sie be- 
wirkt wird; sie ist nach M. eigentlich dasjenige 
Moment, welches die Deformation bedingt und 
durch kein orthopädisches Mittel mehr zu heilen 
ist. Maskirt kann die Torsion werden durch 
Fettheit des Individuums, doch findet man sie 
auch dann bei genauer Untersuchung immer; 
wichtig ist es für die Diagnose, zu wissen, dass 
Beugung des Rumpfs nach vorne die Abweichung 
der Dornförtsätze verschwinden macht. Ein be- 
stimmt entscheidendes Moment zur Diagnose 
simulirter Skoliosen gibt es nach M. nicht, da 
einerseits nicht jede pathologische Krümmung 
nothwendig mit Torsion verbunden ist, anderer- 
seits im erwachsenen Alter die Hälfte der Indi- 
viduen auf der rechten Seite der Brust Anzeigen 
der Torsion darbietet. — Die Prognose ist nach 
den bereits oben gegebenen Andeutungen bezüglich 
der Heilbarkeit vorzüglich ‘von’ "der Beschaffen- 
heit der Verkrümmnng abhängig; eine auch aus- 
gebreitete einfache oder nur mit sehr geringem 
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Grade‘ von Torsion verbundene: seitliche ‘Ver- 
biegung ist heilbar, die. Torsion "dagegen nie, 
und letztere‘ ist es auch vorzüglich, die vermöge 
der Verschiebung‘ der Rippen und: des ganzen 
Rumpfes den bekannten 'nachtheiligen Einfluss 
auf das Allgemeinbefinden bewirkt. — Sämmt- 
liche gegen die Skoliose empfohlenen und an- 
gewendeten Verfahrungsweisen können in die 
vier folgenden Klassen gebracht werden: Ex- 
tension, Druck, Stellungen und Gymnastik. 
Die Stellungen sind ganz unzureichend, auch 
die Gymnastik allein heilt keine Rückgrats- 
verkrümmung, kann aber sehr wohl das All- 
gemeinbefinden bessern und so als Unterstütz- 
ungsmittel der Kur oder als Präservativkur bei 
beginnender Verkrümmung dienen; nur muss 
der Kranke nach der’ gymuastischen Uebung 
immer auf einem ‘harten horizontalen Lager in 
der Rückenlage ausruhen. Die Extension in 
verticaler Stellung, namentlich die früheren  Ma- 
schinen, die vom Kopfe aus extendirten, oder 
jene wo die Extension von den Achselhöhlen 
aus geschieht, sind nach M.’s Analyse sämmt- 
lich nur von sehr geringer Wirksamkeit‘ und 
nur als Contentivapparate zu verwerthen. Die 
horizontale Extension hat den Nachtheil, dass 
sie die ganze Wirbelsäule dehnt und nur sehr 
indirect auf die Krümmungen selbst wirkt, was 
bereits von andern Orthopäden genugsam hervor- 
gehoben worden ist; auch die complicirteren 
Maschinen von ‚John Shaw, Guerin und Anderen, 
welche die Extension einzelner Parthien des Kör- 
pers gestatten, indem die Unterlage aus getrennten 
beweglichen Gestellen besteht, welches jedes für 
sich extendirt werden kann, geben nur sehr un- 
zureichende Resultate. Der seitliche‘ Druck mit 
oder ohne horizontale Extension bezeichnet da- 
gegen allerdings einen Fortschritt in’ der Be- 
handlung der Skoliosen, weil er bloss aufdie 
verkrümmten Theile wirkt; ‘aber auch diese 
Methode wird von einem Vorwurfe getroffen, 
nämlich, dass man''nur auf die dorsale Haupt- 
krümmung wirken kann und dass die Muskeln, 
die in Thätigkeit erhalten und gestärkt werden 
sollen, 'unthätig bleiben. Bei den Indicationen, 
nämlich der Unterstützung und Geraderichtung 
der Wirbelsäule sowie der Kräftigung der Muskeln 
entspricht nach M. bloss der Hossard’sche Gürtel, 
der auf die Hauptkrümmung drückt, während 
durch die instinetive Thätigkeit der Muskeln, 
um das Gleichgewicht zu erhalten, die Compen- 
sationskrümmungen ausgeglichen werden. Unan- 
wendbarkeit oder selbst schädlich ist derselbe 
da, wo das Centrum ‘der Hauptkrümmung der 
Schulter entspricht ‘oder unterhalb ‘der Rippen 
seinen Sitz hat; ‘doch sind diese Fälle selten 
und in allen andern reichen kleine Modifieationen 
hin, "um die Maschine anwendbar zu machen. 
Gegen die Torsion wirkt freilich der’Hossard’sche 
Gürtel ebenso wenig, als alle andern orthopädi- 








schen ‘Apparate; » doch "zieht M. denselben allen 
andern solchen vor, wenn er auch mit Bestimmt- 
heit erklärt, dass seine‘ ‘Anwendung allein nicht 
die ; ganze Behandlung ausmachen könne, nament- 
lich muss im der Nacht horizontale Rüickehläge: 
die nöthigenfalls durch Binden festzuhalten ist, 
auf einem unnachgiebigen, jedoch nicht Schmerz 
erregenden Lager ‘dazu kommen. In den oben 
bezeichneten Fällen, wo der Hossard’sche Gürtel 
unanwendbar oder schädlich ist, bleibt die Rücken- 
lage, allenfalls mit Extension, jedoch nur in sehr 
mässigem Grade dann mit seitlichem Drucke nach 
Levacher’s und Major's System das einzige Mittel; 
doch muss man dazwischen die Kranken, mit einem 
Sustentationsapparat versehen, etwas herumgehen 
und Uebungen anstellen lassen. Unter den letztern 
sind die horizontalen Uebungen, namentlich das 
Schwimmen oder die Nachahmung desselben an 
schief gespannten Seilen auf dem eigens dazu 
construirten Wagen die besten. Dass hygienische 
und 'selbst medicinische Mittel, wo letztere noth- 
wendig sind, nicht vernachlässigt werden dürfen, 
versteht sich von selbst. Das Schlussurtheil 
M’s über die Resultate der orthopädischen Be- 
handlung der Skoliosen ist ein sehr ungünstiges; 
er behauptet, dass nicht eine einzige vollkommene 
Heilung  constatirt® ist, namentlich entschieden 
wo Torsion vorhanden war, dass zwar die Krümm- 
ung verringert, das Allgemeinbefinden gebessert 
werden kant } "dass "aber die noch vorhandene 
Verkrümmung, die nur durch das Embonpoint 
maskirt ist, sich leicht durch die Untersuchung 
erkennen lässt. Vorzüglich streng und scharf 
kritisirt M. die von Guerin als vollkommen geheilt 
bekannt gemachten Fälle; die Myotomie findet 
selbstverständlich vor seinen Augen gar keine 
Gnade. Doch findet das bereits oben im 
Allgemeinen von M: über die durch eine ortho- 
pädische Behandlung zu erzielenden Vortheile 
auch bei der Skoliose volle Anwendung, und 
deren Behandlung. ist daher nicht zu unterlassen, 


wenn sie auch nicht volle re erreichen 
kann. | 


- _Schilling's Schrift enthält nichts als eine 
weitläufige, mit mancherlei philosophischen und 
psychologischen Reflexionen ausgeschmückte Dar- 
stellung der Ansichten, welche der verstorbene 
Werner über die Skoliosis habitualis aufgestellt 
hat und die. bereits in früheren Jahrgängen des 
Jahresberichts mitgetheilt sind. Neues irgend 
einer Art bietet dieselbe nicht dar. 


'"Nitzsche hat in ‘seiner kleinen Schrift vor- 
zugsweise die habituelle, nach ihm bloss durch 
Muskeleinwirkung bedingte Skoliose vor Augen; 
‚ dass 'er als Anhänger ‘der Gymnastik diese vor- 
züglich durch Muskelaction geheilt haben will, be- 
darf keiner Erwähnung. ' Doch ist''er unbefängen 
genug, um zuzugeben, dass 'bloss im: ersten Sta- 
dium die Gymnastik allein zur Heilung ausreicht, 
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-aufgestellten. Indicationen statt fand. 
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dass aber schon im zweiten unterstützende Ma- 
schinen zu Hilfe‘ genommen werden müssen, 
und dass in den 'späteren Stadien die Zurecht- 
drückung und die Maschinen eigentlich die Haupt- 
sache thun müssen (wenn er diess’auch nur in: 
direet sagt); obwohl er auch hier der Gymnastik 
noch ein grosses Feld der Thätigkeit vindieirt 
und die eigentlich orthopädischen Mittel den 
heilsamen Einflüssen jener nicht entgegen. stehen 
dürfen. Die von ihm angegebenen durch Ab- 
bildungen versinnlichten Maschinen tragen. durch- 
aus das Gepräge der Zweckmässigkeit; nament- 
lich gilt diess vom Inclinatorium (einer ‘Vor- 
richtung, wo der Pat. das Rückgrat über fest- 
stehende Stäbe nach den entgegengesetzten Seiten 
der Krümmungen biegt), und vom Rotatorium 
(einer Maschine, bei welcher beim Anziehen eines 
Stabes das auf einem Stuhle befestigte Becken 
nach der entgegengesetzten Seite hin gedreht, 
sonach der Torsion der Wirbelsäule entgegen- 
gewirkt wird); freilich muss die Praxis darüber 
entscheiden, ob die durch die genannten Ma- 
schinen 'bewirkten Bewegungen in dem ver- 
krümmten, mehr unbeweglichen Theile des Rück- 
grats und nicht vielmehr auf Kosten der noch 
nicht verkrümmten mehr beweglichen Partbieen 
geschehen, ‘in welchem Falle nur eine nicht 
wünschenswerthe allzu grosse Relaxation der 
letzteren eintreten müsste. Doch versichert N., 
durch diese Maschinen mehrmals in wenigen 
Monaten Skoliosen des vierten Grades in das 
dritte Stadium zurückgeführt zu haben, worauf 
die weitere Behandlung naclı den für Letzteres 
Die von 
N. beschriebenen Uebungen im Detail anzuführen, 
würde viel zu ’weitläufig sein, und sie müssen 
daher in der Schrift selbst nachgesehen werden; 
jedenfalls aber verdient N.'s Art und Weise der 
Verbindung der Gymnastik mit der Maschinen- 
behandlung alle Berücksichtigung. 


Berend stellt bezüglich der Behandlung der 
Skoliosis’habitualis bloss die allgemeinen, bereits 
oben erwähnten Regeln ‘der Verbindung der 
Gymnastik mit den Maschinen auf; als speecielle 
Fälle sind-hervorgehoben eine Skoliosis cervico- 
thoraciea, bedingt durch Contraetur des Cucul- 
laris und Levator anguli scapulae, nach einem 
Falle entstanden, zwei Lähmungen des Serratus 
anticus major (welche durch andere Erscheinungen 
als solche diagnostieirt wurden, trotzdem das 
pathognomonische Zeichen, Störung in der Ele- 
vation des Arms fehlte) und eine Hyperästhesie 
des Riückens ohne Skoliose; sämmtliche wurden 
ohne Operation, der erste durch 'gymnastisch- 
orthopädische Behandlung, die drei letztern bloss 
durch‘ Heilgymnastik geheilt. 

Bei der Kyphose aus Spondylarthrocace be- 
währten sich B. die früher aufgestellten Grund- 
sätze der Behandlung (Bauch- und Rückenlage 
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in seinem .Apparate,, derivatorische und consti- 
tutionelle Behandlung, einmal auch das in neuerer 
Zeit mit Unrecht in Vergessenheit gekommene 
Ferrum candens, welches augenscheinlich günstige 
Wirkung hatte) vollkommen, wie die drei speciell 
mitgetheilten Krankheitsgeschichten beweisen, 


Deformitäten der oberen Extremität. 


Heriot. De l’ankylose fibreuse de l’Epaule. These. Strass- 
burg. 1862. 


Malgaigne a. a. ©. 
Berend a. a. O, 


Nach ‚Heriot ist die fibröse AÄnkylose des 
Schultergelenks im Ganzen häufiger, als man 
glaubt, wird aber oft durch die Beweglichkeit 
des Schulterblatts verdeckt. Ein-von ihm mit- 
getheilter Fall beweist, dassauch Hysterie dauernde 
Unbeweglichkeit eines Gliedes, selbst in abnormer 
Stellung. hervorzubringen vermag. ‚Bezüglich der 
Wirkung langer absoluter Unbeweglichkeit eines 
Gelenks weist. H. nach, dass diese als Entzünd- 
ung mit ihren Folgen (serös-sanguinolenter Er- 
guss in die Gelenkhöhle, Ulceration der Knorpel 
und ‚partielle Verwachsung derselben, Bildung 
fibröser Adhäsionen etc. ) aufzufassen sei, und 
glaubt, dass das Aneinanderpressen: der Gelenke 
durch ‚die retrahirten . Muskeln als eine 'Haupt- 
ursache dieser Entzündung angesehen werden 
müsse, dass aber entzündliche Vorgänge. im 
Schultergelenk, sowie. sie, primär oder secundär, 
zur. falschen Ankylose führen können, » bedarf 
ohnediess keines Beweises, ‘sowie auch die Art 
und. Weise, wie diess geschielit, von selbst klar 
ist«,. Bezüglich. .der. Behandlung stellt HZ. den 
Satz auf, dass, ehe man. zur Beseitigung: der 
Ankylose schreitet, erst jede. Spur des allgemeinen 
oder örtlichen Leidens, ‚welches. die Ankylose 
veranlasste, verschwunden sein müsse. Langer 
Bestand der Ankylose gibt immer eine ungünstige 
Prognose; . vorausgegangene fungöse  Synovitis 
lässt fürchten, dass, die Adhärenzen so zahlreich 
und stark sind, dass der Humerus leichter bricht, 
als dass jene zerrissen werden, Ankylose durch 
blose Muskelcontractur ist durch foreirte Bewegung 
in.der Chloroformnarkose (nöthigenfalls wiederholt) 
und nachfolgende Bewegungen des Gelenks bald 
beseitigt; scheut der. Kranke, das Chloroform, so 
muss .man durch allmählig verstärkte. Beweg- 
ungen. zum. Ziele zu kommen suchen. Bei An- 
kylose durch fibröse Adhäsionen zerreisst man diese 
durch, Erhebung des Arms in der Chloroform- 
narkose, während: man das Schulterblatt durch 
einen Assistenten oder durch eine Bandage oder 
Bonnet's Schiene fixirt, und ‘bewegt ‘dann die 
Extremität nach allen Richtungen, um sie ganz 
frei zu machen. Diese Operation muss: in der 
Regel mehrmals wiederholt werden. Sedillot 


. angefangen werden, 
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hält, nachher, ‚um die zerrissenen Adhärenzen 
sich nicht wieder vereinigen zu. lassen, den Arm 
einige Zeit. in der. Elevation, indem er ihn am 
Bette oder. auf dem Kopfe.des Kranken befestigt; 
doch: ist diese Stellung sehr .beschwerlich. Tritt 
Entzündung ein, so muss .das Gelenk .' wieder 
unbeweglich gehalten und wenn..die Ankylose 
sich ‚wieder einstellt, die Behandlung: von Neuem 
Uebungen, Einreibungen, 
Douchen ,  Massiren vervollständigen die Kur, 
um die .Gelenkflächen wieder zu glätten, die 
Bänder und Muskeln zu. dehnen und ‚gefügig 
zu machen und dem Gliede seine Kraft wieder 
zu geben. | 


Malgaigne’s Maschine für..die Ankylose des 
Schultergelenks (die allgemeinen Grundsätze für 
Behandiung der Ankylosen und  Gelenksteifig- 
keiten sind bereits oben angegeben) besteht aus 
einem zwei Finger breiten Lederriemen, dessen 
mittlerer noch etwas breiterer und 'gut gefütterter 
Theil auf der Schulter angelegt und dessen Enden 
an einem festen‘ 'Beckengurt befestigt, dessen 
mittlerer Theil unterhalb der Achselhöhle ‚durch 
einen; zweiten „Riemen um den Rumpf fest ge- 
halten wird; die ‚ganze obere ‚Extremität liegt 
in einer gut gepolsterten Hohlschiene von. Eisen. 
Die.. Bewegung. geschieht. durch eine. .gezahnte 
Eisenschiene, die mit einem, jede Bewegung und 
jede Neigung gestattenden sogenannten Kniegelenk 
an der Hohlschiene für den Arm befestigt ist und 
in. ‚einer ‚eisernen Rinne sich bewegt, welche 
auf. gleiche Weise beweglich an einer Eisenplatte 
im Beckengurte befestigt ist; ein Sperrkegel mit 
Feder in der Rinne hält die Eisenstange in. ihrer 
jedesmaligen Stellung fest. Die, Verrückung der 
gekerbten Eisenschiene in. der‘ Rinne geschieht 
durch einen Schlüssel, ‘wie diess. bei allen..der- 
artigen Maschinen M.’s der Fall ist. Wenn: man 
den Apparat in, Bewegung setzt, so. strebt.’ er, 
da. das Schultergelenk Widerstand leistet‘, » den 
Beckengurt nach abwärts zu drücken; da indess 
der Schulterriemen diess verhindert, so wird.die 
Schulter dadurch fixirt und der Arm muss nach- 
geben. Auf solche Art lässt sich nach und nach 
mit Berücksichtigung der bereits oben angegebenen 
allgemeinen Regeln die volle Elevation und Ex- 
tension der oberen Extremität erreichen; Ab- 
duetion, Adduction und Circumduction lassen sich 
dann leicht durch die Hand des Chirurgen her- 
stellen. Die Bewegungen, die M. nach erreichter 
völliger Elevation zur Erzielung vollkommen 
freier Beweglicheit des Gelenks vorschreibt, sind 
folgende: Man lässt. beide Arme 'vertical in die 
Höhe heben, dann mit. der Hand der kranken 
Seite über den. Kopf (nicht den Hals). hinweg 
die obere. Extremität der andern Seite ergreifen, 
wobei ‘der :Kopf nach der kranken Seite sich 
neigen darf; dann muss der Patient den Kopf 
gerade aufrichten' und selbst auf die entgegen- 
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gesetzte Seite"neigen, ‚um so 'hebelförmig auf das 
Kauihe Gelenk zu wirken. Dann geht die Hand 
der ‘kranken Seite hinter den Hals, ‘der natürlich 
dabei‘gebeugt wird, und wird von der andern 
Hand gefasst und extendirt, dann der Hals ge- 
streckt; ‘auch hier wirkt‘ dieder‘ als Hebel auf 
deihrlernnke Gelenk. Dergleichen Bewegungen 
gibt’ es noch viele; man kann aber erst Gebrauch 
davon machen, ' wenn: die volle Elevation erreicht 
ist: ” Dieselbe Behandlung ist nach Luxationen 
des’ Schultergelenks,'nach comminutiven Fraeturen 
des Oberarmkopfes, die eine Veränderung der 
Gelenkflächevzur Folge haben, dann bei nicht 
eingerichteten Luxationen einzuschlagen. — Für 
das Ellenbogengelenk besteht die Maschine M.’s 
aus zwei im Gelenke artieulirten starken Eisen- 
schienen,‘ einer auf jeder Seite von der Mitte des 
Oberarms bis zum untern Theile des Vorderarms, 
durch einen eisernen Halbzirkel oben und unten 
verbunden’ und: durch Riemen wohl befestigt; 
die Bewegung geschieht durch ein Zahnrad auf 
der äussern Seite des Gelenks mit Getriebe mit 
Hilfe eines Schlüssels, der lang genug sein muss, 
um eine hinreichende Kraft ausüben zu können; 
das 'Rad muss »nach jeder Seite drehbar und 
feststellbar sein. Wenn der Vorder- und Ober- 
arm wegen zu grosser Rigidität des Gelenks 
‚den künstlichen Bewegungen gar nicht folgen 
wollen und die Riemen in die Weichtheile ein- 
sehneiden, :so muss diess durch eine untergelegte 
lederne Hülse verhütet werden. DBei keinem 
ist es: so nothwendig, bald zu künstlichen Be- 
wegungen zu schreiten, als beim Ellbogengelenk, 
weil hier die Steifheit am raschesten eintritt 
und am schwersten zu ‘beseitigen ist; M. ist 
durch seine‘ Erfahrungen dahin gekommen, bei 
Luxationen dieses Gelenks schon vom vierten 
bis sechsten Tage der Behandlung leichte Be- 
wegungen zu machen, um die angegebenen Nach- 
theile zu verhüten. Nirgends aber auch ist ein 
umsichtiges‘ langsames Vorgehen in den künst- 
liehen Bewegungen im Sinne der oben gegebenen 
allgemeinen Regeln''so sehr geboten wie hier. — 
Für-die Steifheit des Handgelenks bedarf es in 
der»Regel keiner: Maschine, weil die Hand hin- 
reicht, die in den meisten Fällen nothwendige 
Extensiön zu» bewirken, der ' die ‘Flexion von 
selbst folgt; will man aber eine solche, so reicht 
ein;Riemen mit Schnallen, der in der'Hohlhand 
angelegt, über den Rücken ‘des Vorderarms ge- 
beugt ‘und hinter dem Ellbogen’ befestigt wird, 
oder ein’in gleicher ‘Weise’ angelegtes Taschen- 
tuch' mit‘ einem Knoten und ‚Knebel hin. Bei 
Klumphänden ist in der'Regel Fehlen einzelner 
Knochen: oder Parthieen derssibäh vorhanden; 
in solchen Fällen kann die Kunst natürlich nichts 
thun.. Bei Deviationen des Handgelenks durch 
Paralyse einzelner Muskeln, z. B.'der Beuger, 
muss man) palliative Mittel, namentlich künst- 
liche Muskeln von Kautschuk ‘oder Spiralfedern 
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anwenden. Sehr umständlich und "genau 
spricht M. in seinen Vorlesungen über Verkrümm- 
ungen und’ Steifheit der Finger, worüber sonst 
in den OrHOpaRISUhEN Werken fast nichts vor- 
kommt. Bei aufgehobener Streckung in Folge 
von Substanzverlust der’ Streeksehne räth er, 
wenn der Verlust nicht zu gross ist, nach ge- 
machtem Hautschnitte die Behnönentei durch 
die Naht mit einander zu vereinigen, oder bei 
zu grossem Zwischenraum sie an die benach- 
barten Strecksehnen anzuheften. — Contractur 
der Finger kann auch durch Zusammenziehung 
der Haut in der Hohlhand und Veränderung 
derselben in ein unnachgiebiges starres, dem der 
Narben ähnliches Gewebe hervorgebracht wer- 
den; hier ist eigentlich nichts zu thun, da die 
Direhächneidung der Haut nur wieder eh Narben- 
gewebe schaffen würde. Am häufigsten ist die 
Contracetur 'der‘ Finger durch Stränge; - meist 
kommt dieselbe am fünften und vierten Finger 
vor und fehlt hier nie, wenn noch andere mit- 
ergriffen sind. Goran Verfahren ist hier das 
beste; doch macht M. darauf aufmerksam, dass be- 
sonders bei alten Strängen leicht jedeR edressiring 
unmöglieh wird, indem entweder durch Prof 
ung utrd Wersehlebing der beiden seitlichen Por- 
tionen der Streckaponeurose diese statt Strecker 
Beuger werden, oder indem die Gelenke, in 
denen die Contractur stattfindet, verändert sind; 
Letzteres lässt sich leicht ermitteln, wenn man 
den Finger im Metacarpalgelenke stark beugt, 
wodurch der Strang erschlafft wird und dann 
Bewegungen im contrahirten Gelenk versucht; 
gelingen diese nicht, so ist die Beschaffenheit 
des Gelenks allein daran Schuld. — Wenn die 
Beugesehnen der Finger, oder eigentlich die zu 
ihnen gehörigen Muskeln retrahirt und somit 
Ursache der Contractur sind, so widerräth M. 
entschieden die Durchschneidung der Beugesehnen 
in ihren Scheiden an den Fingern selbst, weil 
hier eine Vereinigung der getrennten Sehnen 
nicht zu erwarten ist; aber auch in der Hohl- 
hand ist wegen möglicher Verwachsung der ge- 
trennten Sehnen unter sich die Durchschneidung 
nur in schwereren Fällen zu machen, auf die 
oberflächlichen Beuger allein zu beschränken 
und jede einzelne Sehne derselben gesondert zu 
trennen. “Die "Trennung der Sehnen des ober- 
flächlichen Fingerbeugers allein ohne die des 
tiefer in der Hohlhand ist nicht schwer , indem 
beide durch eine dicke Lage Zellgewebes von 
einander getrennt sind; nach der Trennung muss 
man übrigetie immer eine entsprechende Zeit bis‘ 
zur Wiedervereinigung der Sehnen abwarten, ehe 
man''zur Extension schreitet. Die Beugemuskeln 
selbst, d. h. den fleischigen Theil: aeıselben kann 
man ach M. behufs der Streekung eontrahirter 
Finger ohne Bedenken dutohschneiden, um so 
mehr, da sie eigentlich nicht die Sehnen des 
contrahirten Theils sind; man hat keine Paralyse 
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zu fürchten, wenn man nur‘den Muskel: hoch 
oben trennt, ehe noch sein ‘Nerv in ihn hinein- 
gegangen ist (was nie. im. obersten. ‚Viertheil 
stattfindet) und die Durchschneidung ist nicht 
schwer, . da bei Extensionsversuchen der Muskel 
gespannt unter der Haut hervortritt. . Doch.ist 
M. im. Ganzen nicht für‘ die Durchschneidung 
der Sehnen oder Muskeln, sondern. glaubt, dass 
man. mit unblutiger Extension in den meisten 
Fällen, wo überhaupt noch die Beseitigung der 
Contractur möglich: ist, ‚dasselbe Ziel erreiche; 
man muss aber ‘die Extension über das normale 
Mass ausdehnen, weil später immer ‚wieder etwas 
Zusammenziehung der früher contrahirten Theile 
erfolgt. — Von Contractur der Finger nach der 
Streckseite führt M. ein einziges Beispiel am 
kleinen Finger an; die Strecksehne dieses Fingers 
war am untern Ende des Radius mit der‘ Um- 
gebung verwachsen, die obere Parthie der Sehne 
und der. fleischige Theil des Muskels ‚ganz 
atrophirt und verschwunden. Die Durchschneid- 
ung der gespannten Strecksehne hätte also: hier 
dem kleinen ‘Finger jede Extensionsbewegung 
genommen. — Contracturen. der Finger in Folge 
von Narbenbildung räth M. unangetastet zu 


lassen, ungeachtet in einem von ihm mitgetheilten 


Falle Dutestre's eine desshalb vorgenommene 
Operation anscheinend günstigen Erfolg hatte, weil 
die Deformität später jedenfalls wiederkehrt. — 
Angeborne Luxationen der Finger sind sehr selten; 
dieselben sind gegebenen Falls nach M. mit 
Bandagen. zu ‘behandeln. — Eine sehr häufig 
vorkommende und höchst lästige Affeetion ist 
die Gelenksteifigkeit der Finger, die in Folge 
langer Unbeweglichkeit bei Panaritien, Fraeturen 
des Vorderarms, aber auch durch andere Ursachen, 
wie. Gelenkentzündung etc. bedingt sein kann. 
Dass die Zeit oder Bäder nichts hier bessern, 
wurde bereits oben gesagt; es nützt also nichts 
als passive Bewegung der steifen Gelenke, die 
man aber dem. Kranken selbst um so weniger 
überlassen darf, als sie sehr schmerzhaft sind und 
daher nie vom Kranken selbst mit der nöthigen 
Ausdauer gemacht werden. Trotz. dieser hef- 
tigen Schmerzen bei den passiven Bewegungs- 
versuchen steifer Finger widerräth M, entschie- 
den und absolut die Chloroformirung des Kranken 
(die er überhaupt nicht bei seinen passiven Be- 
wegungsversuchen angewendet wissen will), weil 
eben die Intensität und namentlich die Andauer 
des Schmerzes, nachdem man mit weiterer Beug- 
ung. aufhört, das Mass bezeichnet, wie weit 
man gehen und ob man fortfahren dürfe, oder 
ob man für einige Tage aussetzen und dazwischen 
beruhigende. Mittel, Ueberschläge u. dgl. mehr 
anwenden müsse. Maschinen sind zur Bekämpf- 
ung der Gelenksteifigkeit der Finger in der 
Regel entbehrlich ; man sucht zuerst das hinterste 
(Metacarpal-) Gelenk des Fingers durch Traction 
(zur Dehnung der retrahirten Bänder) und idann 
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auf gleiche Weise die übrigen Fingergelenke frei 
zu machen ‚und den Finger so zu beugen. »Noth- 
wendig: ist .es, (den gebeugten Finger in der nach 
jeder Sitzung. erreichten Stellung einige Zeit fest- 
zuhalten; ‚M. ‚bedient sich dazu eines einfachen 
zwei Gentimeter breiten‘ Bandes, welches in der 
Mitte auf. den Rücken des so viel als möglich 
gebeugten vorderen Fingergliedes: angelegt; dann 
gekreuzt und auf dem Rücken der hinteren -Pha- 
lanx durch eine geknüpfte Rosette befestigt wird; 
der Kranke muss sich gewöhnen, diesen Apparat 
immer. ‚einige. Zeit ‚hindurch zu tragen. Zur 
Vollendung der Kur gehört nicht nur, dass der 
Kranke seine Finger willkürlich beugen und 
Gegenstände festhalten kann, sondern auch dass 
die erloschenen Hautfalten auf dem Rücken der 
Hand wieder sichtbar werden, »ein Moment, auf 
welches M. zuerst aufmerksam gemacht hat. 


Berend macht darauf aufmerksam, wie wichtig 
es ist, bei Fracturen im Ellenbogengelenk die 
richtige Diagnose zu stellen, gleich den geeigneten 
Verband anzulegen und durch geeignete Nach- 
behandlung die Function des Gelenks wieder 
herzustellen, um eine zurückbleibende Ankylose 
und Unbrauchbarkeit desselben zu verhütenz 
zwei mitgetheilte Krankheitsgeschichten liefern 
den sprechenden Beweis für die Nothwendigkeit 
dieser. Vorsicht. — In einem Fahle angeborner 
Lähmung der oberen und unteren Extremitäten 
mit Klumphänden und Klumpfüssen, wobei vor- 
züglich die Aufhebemuskeln der: Schulter und 
sämmtliche Vorderarmbeuger  betheiligt waren, 
beseitigte .D. zuerst ‚die Deformitäten der Hände 
und Füsse auf operativ »orthopädischem Wege, 
verbesserte die Paralyse der angegebenen 
Muskeln und half der. noch zurückbleibenden 
unvollkommenen Innervation der Vorderarmbeuger 
durch eine Maschine: ab, welche einmal‘durck 
eine Spiralfeder die Beugung. der 'Vorderarme, 
sobald durch die allerdings sehr schwache Mus- 
kelthätigkeit der ‚Impuls dazu: gegeben war, 
bewirken half, dann aber ganz selbständig. ver- 
mittelst einer starken. Drahtsaite von einem 
Armstücke des Apparats zum andern über den 
Hals hinweg, wo derselbe ‚mit einer Spiralfeder 
in Verbindung stand, die Flexion eines Vorder- 
arms bewirkte, sobald der Arm der andern Seite 
gesenkt wurde. : Dadurch wurde nicht allein 
die Bewegung der Arme, insbesondere die passive 
Beugung der  ankylotischen Ellenbogengelenke 
ermöglicht, sondern auch ein bedeutender Fort- 
schritt in der übrigens noch fortgesetzten Kur 
bewirkt. Von Contractur der Finger theilt‘ 
B. in seinem Berichte zwei Fälle mit, einen in 
Folge eines schrägen Bruchs des Oberarmknochens 
ober: dem Ellbogengelenke, einer in Folge einer 
Brandnarbe in der Hohlhand; der erste wurde 
mittelst Durchschneidung des Flex. carp. ulnaris 
und Palmaris longus, orthopädische Extension 


—— 


- VON GLEITSMANN. 


und gymnastische Nachbehandlung, der zweite 
— eigentlich. mehr Behinderung des Gebrauchs 
der Finger als. wirkliche Contraetur durch Ex- 
eision der Narbe und Hauttransplantation ge- 


heilt. — - 


Deformitäten des Hüftgelenks. 


Luxation (angeborne und erworbne). 


Wildberger. Zehn photographische Abbildungen zum Nach- 
weise der günstigen Heilresultate meiner Behandlung 
veralteter spontaner Luxationen im Hüftgelenke mit 
einer historischen Einleitung über die Fortschritte 
der Orthopädie nebst zwei Krankheitsgeschichten. 
Leipzig. 1863. 

Parow. Beitrag zur Therapie angeborner und veralteter 
Hüftgelenkluxationen. Behrend’s Journal. Jahrg. 21. 
Heft 3 u. 4. 

Malgaigne a. a. O. 

Berend a... 0. 

Derselbe.. Application de l’ostöotomie ä l’orthopedie. Ex- 
trait du compt. rendu de l’academie des sciences ä 
Paris des annees 1861 et 1862. Berlin. 1862. 
(Französischer Separatabdruck.) 


Wildberger hat, um jeden Zweifel an die 
günstigen Erfolge. seines Heilverfahrens bei ver- 
alteten Luxationen im Hüftgelenke zu beseitigen, 
eine kleine Abhandlung mit photographischen 
Abbildungen drucken lassen und selbe in einem 


beschränkteren Kreise durch Zusendung an 
Fachgenossen, Academien, Facultäten, Insti- 


tute veröffentlicht. Grundlage: derselben sind 
zwei Krankheitsgeschichten, deren eine schon 
in-seinem frühern (bereits besprochenen) Werke 
enthalten, die andere neu ist. Diese Krankheits- 
geschichten enthalten die anamnestischen Mo- 
mente sammt- den von den früher behandelnden 
Aerzten gestellten. Diagnosen, die genauen 
Untersuchungen und Messungen der Kranken; 
die photographischen : Abbildungen stellen die 
Kranken :vor Beginn und nach Beendigung: der 
Kur von vorne und vonhinten dar. Im Zusam- 
menhalte mit den’ Krankheitsgeschichten und 
den Messungen wird wohl ‚auch der stärkste 
Zweifler nach den photographischen Abbildungen 
zugeben‘ müssen, dass es sich hier um wirk- 
liche Luxationen im Hüftgelenke handelte, sowie 
dass die nach der Kur photographisch als voll- 
kommen geheilt dargestellten Personen: identisch 
mit den. vor Beginn derselben abgebildeten sind. 
Da W-’s Behandlungsweise, sowie seine hiezu 
eonstruirten Maschinen bereits aus: früheren Mit- 
theilungen hinreichend bekannt sind, so erschei- 
nen weitere Bemerkungen überflüssig, ausser 
vielleicht der, dass der luxirte Schenkelkopf im 
zweiten Falle. auf dem. grossen Darmbeinaus- 
sehnitte stand, und 'W. daher die für diesen 
Fall bereits früher schon erprobte Einriehtungs- 
methode anwandte, 
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Parow glaubt, dass die verschiedenen De- 
formitäten der. das Hüftgelenk constituirenden 
Theile, die man neben dem Austritt des Schen- 
kelkopfs bei angebornen Hüftgelenkluxationen 
findet, wahrscheinlich wohl ebenfalls zum grössten 
Theile als angeborne angesehen werden müssen. 
Doch ist, wie. bereits Gurlt hervorgehoben hat, 
immerhin ein. Unterschied darnach vorhanden, 
ob. das damit behaftete Individuum noch nicht 
oder bereits gegangen oder schon ganz ausge- 
wachsen ist. Namentlich wird bei Kindern, die 
bereits gegangen sind, der Schenkelkopf mehr 
abgeflacht, die alte Pfanne mehr ausgefüllt, das 
Kapselband, welches fast. aliein die Last des 
Körpers zu tragen hat, weit und verdickt. Bei 
Erwachsenen aber wird das Kapselband. häufig 
durchbohrt und es bildet sich dann eine neue 
Gelenkfläche auf dem Darmbeine und eine neue 
mit ‚der. alten zusammenhängende Kapsel um 
den ausgetretenen Schenkelkopf und. die corre- 
spondirende Fläche des Darmbeins; ist die alte 
Kapsel nicht durchbohrt, so ist sie weit. ver- 
dickt und keine neue Pfanne, sondern höchstens 
eine leichte Vertiefung auf dem Darmbeine vor- 
handen, weil sich die Kapsel zwischen Kopf 
und Darmbein legt. Nebenbei finden sich bei 
Erwachsenen auch noch Verbildungen des Beckens 
sowie des unteren Theils der Wirbelsäule. Da 
nach dem Gesagten das zwischen dem Schen- 
kelkopfe und dem Darmbeine gelegene Kapsel- 
band im kindlichen Alter sowohl als beim. Er- 
wachsenen, wenn es hier noch unverletzt besteht, 
das Haupthinderniss für Bildung einer. neuen 
Gelenkfläche abgibt, so besteht allerdings die 
erste Aufgabe darin, den Schenkelkopf auf die 
alte. Pfanne zurückzuführen, wo. Knochen an 
Knochen liegt, folglich die Reibung am ersten 
eine  taugliche Gelenkfläche herstellen kann, 
und überdies auch die anderen Lagerungsver- 
hältnisse am günstigsten sind... Die von Guerin 
angerathenen subcutanen Scarificationen und noch 
mehr das von Butoing intentirte Anbohren der 
Knochen, um: die Bildung; der..neuen Pfanne. zu 
begünstigen, hält P. für. allzu. gefahrvoll. und 
glaubt, dass ein äusserer Apparat, der den Schen- 
kelkopf vom Trochanter her fest andrückt, den 
genannten Zweck am besten erreiche, Ein Becken- 
gurt mit Schenkelriemen entspricht aber dieser 
Aufgabe nicht, sondern es müssen hiezu Pelotten 
angewendet werden, welche. bei durchaus fester 
Fixirung des Schenkelkopfs durch. Druck auf 
den Trochanter doch den Bewegungen desselben 
folgen, P. hat hiezu einen seiner, Angabe nach 
vollkommen entsprechenden . und. von ihm. be- 
währt gefundenen Apparat construirt,, bestehend 
aus einem genau. dem Becken anpassenden nach 
einem  Gypsabgusse aus. starkem. Messingblech 
gefertigten. Beckengurte, dessen Fixirung. durch 
gebogene Stahlfedern von der. vorderen Seite 
bis zum Tuberischiad. mit einerbeweglichen Pelotte 
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für diesen und’Riemen von da bis zur hinteren 
Seite des Beckengurts bewirkt wird; "auf die- 
sem Beckengurte sind zwei Stahlscheiben ‚be- 
festigt, von ‘denen die‘ obere auf der unteren 
beweglich, jedoch durch eine Schraube feststell- 
bar ist; ‘in einer auf der letztern Stahlscheibe 
befindlichen Kapsel befindet sich eine verschieb- 
doch ebenfalls feststellbare ' Stahlschiene, an 
deren unterem Ende eine "durch eine Schraube 
schwächer oder stärker aufdrückbare, in einem 
Nussgelenke frei bewegliche, nach dem Trochan- 
ter geformte ausgehöhlte und innen mit Filz 
überzogene Pelotte aufsitzt. Die Construction 
dieses Apparats erlaubt je nach der Stellung 
des Trochanters ein "höher oder tiefer‘ Stellen 
sowie eine Drehung der Pelotte nach innen oder 
aussen. ‘P,'hat diesen Apparat bis jetzt zwei- 
mal angewendet, einmal bei einer doppelseitigen 
angebornen Hüftgelenkluxation, wo die anato- 
mischen Verhältnisse keine Reduction mehr ge- 
statteten,,: dann bei einer veralteten spontanen 
Luxation nach Scharlach; im ersten Falle wurde 
durch den Apparat eine bedeutend bessere Fixi- 
rung der Schenkelköpfe bewirkt und das Gehen 
mit‘ geringer Unterstützung ermöglicht; im zwei- 
ten (nach vorausgegangener Extension und Re- 
duction) vollständige Heilung bewirkt. Der Becken- 
gurt wird übrigens nach P’s späteren Erfahrungen 
noch besser aus starkem Sohlleder als aus Mes- 
singblech gemacht; "ersteres legt sich besser an, 
ist zugleich etwas elastisch und doch fest genug. 


Melgaigne. unterscheidet die pathologischen 
Luxationen im Hüftgelenk in Pseudo- und wahre 
Luxationen; erstere sind eine Verschiebung des 
deformirten‘ Kopfes in der 'vergrösserten Pfanne, 
verschwinden, sobald dem Gliede seine normale 
Stellung gegeben ist und lassen sich hiedurch 
leicht von den wahren Luxationen unterscheiden. 
Reduction und Immobilisation sind hier selbst- 
verständlich noch nothwendiger als bei der sie 
bedingenden Coxarthrocace selbst. Eine 
wirkliche, Bestand  haltende Reduction einer 
wahren pathologischen Luxation des Hüftgelenks 
hält M. für sehr ‘problematisch ;' er geht 'eine 
Reihe solcher angeblich’ geheilter ‘Fälle ‘durch 
und findet nur in einem "einzigen ‚Falle von 
Bonnet‘ die wirklich eonstatirte Reduction einer 
solchen; doch‘ endete derselbe in kurzer Zeit 
tödtlich. Es ist daher der Nutzen einer gewalt- 
samen. Reduetion immer ‚sehr: zweifelhaft und 
jedenfalls besser, sich auf Erreichung der Ankylose 
in einer günstigen Stellung zu beschränken; um 
jedoch dieses Ziel zu erreichen, sind: die Rodno- 
tionsversuche gerechtfertigt und indieirt. M. gibt 
hiebei der langsamen Extension ‘den Vorzug. 
Luxationen im Hüft&elenk entstehen ‘auch ‘durch 
Paralyse, und dadurch. bedingte Schlaffheit der 
Bänder, oder durch letztere für sich ‘allein ‘ohne 
Paralyse, oder durch Erguss in die Kapsel als 
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Folge einer ‚acuten- oder ‚chronischen  Affeetion 
der letzteren ohne: weitere Zerstörung derselben. 
Diese letztere Art von Luxation kommt nament- 
lich bei Kindern vor'und kann leicht übersehen 
werden, noch leichter aber ihre Entstehungs- 
weise, daher manche Luxation als angeboren 
gilt, die erst nach der Geburt entstanden ist, 
(was M.. ‚durch, Analyse mehrerer. Fälle von 
Pravaz beweist) oder einem Traumatismus zu- 
geschrieben wırd, während sie bloss Folge einer 
rheumatischen Gelenkentzündung war. Bei den 
Luxationen durch Erguss in. die. Gelenkhöhle. ist 
die Reduction leicht, aber der Kopf luxirt- sich 
eben so leicht wieder; ist dies der Fall, so ist 
ein fester Beckengürtel mit Fortsätzen für die 
Trochanteren, doch so, dass deren. Bewegungen 
frei bleiben, das beste Mittel. Die angebornen 
Luxationen verdankenihren Ursprung meist einem 
Erguss in die Gelenkhöhle, doch kommt auch 
Coxalgie mit allen ihren Folgen im intrauteri- 
nen Leben vor, wovon man sieh durch die 
Autopsie Neugeborner überzeugt hat. Nient zu 
übersehen ist aber, dass auch Missbildungen 
namentlich Defecte an Kopf und Pfanne. vor- 
kommen, die ebenfalls eine congenitale Luxation 
simuliren,, :wo ‚aber eigentlich keine solche vor- 
handen ist; dass ferner in manchen Fällen ein 
solches Missverhältniss zwischen Kopf und Pfanne 
vorhanden, letztere namentlich so ausgefüllt oder 
deform: ist, - dass der erstere in ihr nicht Platz 
finden kann; dass der Kopf in vielen Fällen 
sich eine neue Gelenkpfanne: bildet und neue 
Bänder entstehen, die‘ der Chirurg nicht zer- 
stören soll; endlich ‘dass die Kapsel: sich bei 
einer Luxation in der Mitte nach Art eines 
Zwergsackes verengert und dadurch die Reduc- 
tion hindert. Anatomische Untersuchungen lassen 
annehmen, dass im Allgemeinen bei vollkoimme- 
ner Luxation nach dem zweiten, bei unvoll- 
kommener nach ‘dem eilften Lebensjahre die 
knöchernen Veränderungen am Kopf und an der 
Pfanne soweit fortgeschritten sind, dass die Re- 
duction unmöglich wird; über den Zeitpunkt, 
wann die Verengerung der Kapsel eintritt, lässt 
sich nichts Bestimmtes angeben. Was die Be- 
handlung selbst angeht, so ist M. entschieden 
gegen die langsame Ausdehnung, sondern will 
die Reduction schnell gemacht wissen, um die 
Kur abzukürzen und die bedeutenden Schmerzen 
und Inconvenienzen' einer permanenten Exten- 
sion , deren Nutzen ohnediess problematisch ist, 
zu vermeiden; im ‚Uebrigen beschränkt er sich 
auf Mittheilung der bereits bekannten Verfah- 
rungsweisen. Die. Methode Guerin’s durch sub- 
cutane Scarificationen‘ des: Periosts eine neue 
Gelenkhöhle schaffen zu wollen, verwirfter ganz, 
so''wie er: auch nicht glaubt, dass eine solche 
durch Bewegungen des Öberschenkels hervor- 
gebracht werden könne. Ueberhaupt ist sein 
Vertrauen auf den Erfolg von«radiealer. Kur 
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der angebornen Hüftgelenkluxationen sehr gering 
und er behauptet, dass in der Wissenschaft bis 
jetzt kein Fall existire, wo wirklich die Reduc- 
tion einer angebornen Hüftgelenkluxation ge- 
lungen oder dieselbe doch später von Dauer 
gewesen wäre. Er räth daher entschieden zu 
den: palliativen Mitteln, insbesondere der An- 
wendung des Dupuytren’schen Gürtels, zu Trac- 
tionen, Massiren, passiven Bewegungen in ge- 
eigneter Richtung, wie sie bei andern falschen 
Stellungen des Gelenks angewendet werden, doch 
immer mit der: Vorsicht, dass: nicht eine Schief- 
stellung des Beckens und der Wirbelsäule da- 
durch hervorgebracht werde. 


Berend theilt in seinem Berichte zwei Fälle 
geheilter angeborner  Hüftgelenkluxationen und 
die Beschreibung des Präparates einer solchen 
aus seiner Sammlung mit. Die alte Pfanne war 
auf ein Dritttheil ihres Volumens reducirt, der 
Schenkelkopf verkümmert, doch gesund, dabei 
der Trochanter nach vorne verdreht; die neue 
Pfanne auf dem Darmbeine hatte nach hinten 
einen: knöchernen Rand. Die Kapsel entsprang 
vom vorderen Rande der alten Pfanne, ging über 
dieselbe hinweg, ‚umfasste blos den Schenkelkopf, 
nieht «wie gewöhnlich auch den Schenkelhals, 
und inserirte sich an der. Incisura  ischiadica 
major. Die Schenkelrollen (Gemelli, Pyriformis, 
Obturator internus) inserirten sich nicht an den 
Trochanter , sondern an die neue Kapsel, 


"Contractur, Ankylose, Gelenksteifigkeit: 


Busch, Beiträge zur Kenntniss der Contracturen im Hüft- 
und. Kniegelenk ‚sowie ihrer Beseitigung durch ge- 
waltsame Streckung mit Rücksicht auf die vom 1. Nov. 
1855 bis 1. Oct. 1861 beobachteten Fälle, Langen- 

 beck’s Archiv. Bd. IV.’ 

Aalgaigne a. a. O. 

Berend a. a. 0. 


„"busch ‚schliesst sich der Ansicht an, dass 
die ‚charakteristische ‚Stellung des. Oberschenkels 
im. Anfange der Coxarthrocace (Flexion, Aus- 
wärtsrollung und ‚leichte. Abduction) vorzugs- 
weise mechanisch, . durch die Exsudation oder 
wenigstens Schwellung der Weichtheile ‘im Ge- 
lenk und ‚die damit zusammenhängenden Ver- 
änderungen ' der räumlichen. Verhältnisse . ‘der 
Gelenkhöhle bedingt sei. Für die secundäre 
Veränderung ‚in ‚die entgegengesetzte Stellung 
bei. Fortschreiten ‘des Leidens ‚nimmt .B. eben- 
falls nicht‘ die. vom Kranken gewählte Lage, 
sondern Usur der Gelenkflächen von bestimmten 
Stellen und die ‚dadurch. veränderte Richtungs- 
linie des Zuges‘ der Muskeln (mit Ross), nebst- 
dem.aber auch. die Wirkung der Bänder, 'na- 
mentlich. des unnachgiebigen Ligam. ileo-femorale 
(welehes‘ die Auswärtsrollung des. wegen Caries 
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weiter nach oben ‚gewanderten Kopfes * nicht 
weiter" gestattet) als Ursache ‚an. Die Verlänge- 
rung der leidenden Extremität in der Coxarthro- 
cace hält er immer nur für: scheinbar, durch 
Beckendrehung und einseitige Senkung desselben 
bedingt, da die wirkliche Verlängerung (durch 
Anschwellung der Gelenktheile) nie so bedeutend 
sein kann, dass man am Lebenden sie nachzu- 
weisen vermöchte, und da man durch parallele 
Stellung beider Extremitäten die Verlängerung 
auf der Stelle aufzuheben, ja sogar eine etwa 
vorhandene Verkürzung der kranken Extremität 
nachzuweisen im Stande ist. Viel mehr Gewicht 
als auf die Masse legt 5. auf den Winkel, den 
der kranke Schenkel, wenn: er so weit gestreckt 
ist, als es ohne Erhebung der Wirbelsäule .mög- 
lich, mit dem. Becken macht, und der nach 
Ablauf der Entzündung nur in einem Dritttheil 
der Fälle kleiner (? Ref.) als 60° war. Die Ent- 
fernung der ‘Spina vom Trochanter ist an und 
für sich obne und höchstens dann von ‚Belang, 
wenn zugleich die Stellung‘ des Trochanters zu 
dem der gesunden. Seite berücksichtigt wird. 
Für die nach abgelaufener Entzündung, (mit oder 
ohne Eiterung) eintretende Contraetur. ist vor- 
züglich die Schrumpfung des, Bindegewebes auf 
der: Beugeseite (Aponeurosen, Kapselwand, intra- 
museuläres, Bindegewebe, . Muskelscheiden) von 
Wichtigkeit, ‚indem nur dieses ,,.. weniger..oder 
gar nicht die Muskeln, die Contractur. unterhält, 
Ob‘ die Entzündung mit oder ohne. Eiterung 
verlaufen ‚ist, hat auf. die Ausgiebigkeit der. Be- 
weglichkeit erfahrungsgemäss. gar keinen 'Ein-+ 
fluss, — 'Was'nun die Ausführung des Brisement 
forc& ‚zur. Wiederherstellung der Beweglichkeit 
angeht, so . lässt sich bei. vorhandener, gänz- 
licher. Unbeweglichkeit ‚des Gelenkes a .priori, 
auch nach ‚dem Verlaufe: des vorausgegangenen 
Processes ‚durchaus kein Schluss. auf: die Natur 
und Festigkeit‘ der Verbindung machen, und nur 
der ;Kurversuch selbst kann darüber ; Aufschluss 
geben... ‚Die Fixirung des Beckens: bei den aus- 
zuführenden foreirten Bewegungen geschieht nach 
B..besser durch die Hände von. Assistenten als 
durch Maschinen ; zur Lösung: der Verbindungen 
sind Bewegungen der Ab- und Adduction, dann 
der. Rotation besser, ‚als. die der. Flexion und 
Extension, weil die genaue Fixirung des Beckens 
bei ersteren leichter ist. ‚Das beim ‚Brisement 
fore€ anzuwendende Kraftmaass kann nicht genau 
bestimmt, sondern nur nach der.muthmasslichen 
Festigkeit des Knochens geschätzt werden; je 
näher daher Pat. dem. Mannesalter.' steht, . desto 
kräftiger dürfen. die Versuche ‚ausfallen. Wider- 
steht die Ankylose auch bei kräftigen solchen 
Versuchen, so muss man davon: abstehen und 
den’ Kranken entweder sich, selbst überlassen 
oder zur Osteotomie schreiten, da man’ nicht 
gewiss sein kann, ob der Schenkelknochen ge- 
rade an der gewünschten Stelle, ‘nämlich am 
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Schenkelhalse (wo er allerdings am "dünnsten 
ist) bricht. — Zur Fixirung der gewonnenen 
Resultate dient ‘am besten die gegypste Spica 
inguinalis; dass passive Bewegungen, etwaige 
Wiederholung des Brisement forc& die Kur ver- 
vollständigen müssen, versteht sich von selbst. 
— Am günstigsten war B’s Resultat bei ein- 
facher Contraetur durch langes Krummliegen, 
viel weniger günstig bei vorausgegangener Ge- 
lenkentzündung; hier betrug das grösste Maass 
der gewonnenen Vergrösserung des bestehenden 
Winkels 900, das nächste nur 40° und sank 
allmälig bis auf 200 herab. Die vollständige 
Heilung der Beugungsankylose gelang in zwei 
von diesen Fällen, einmal mit Erreichung voll- 
kommener Beweglichkeit des Gelenks; doch 
wurde auch bei nicht vollkommener Streckung 
immer ein bedeutender Gewinn für den Kranken 
erzielt. In einem Falle wurde durch die Streekung 
der scheinbar seit Jahren abgelaufene Entzün- 
dungsprocess aufs Neue angefachi, wesswegen 
die Extremität in die alte Stellung zurückge- 
bracht werden musste und erst später nach und 
nach gestreckt werden konnte. Den meisten 
Widerstand leistet die unnachgiebige vordere 
Kapselwand, die noch überdiess durch den vor- 
ausgegangenen Krankheitsprocess verdickt und 
deren Ansatzpunkte einander genähert sind. — 
Uebrigens kommen in Folge von Coxarthrocace 
ausnahmsweise auch andere Stellungen als die 
seither besprochenen vor, die sich nach Ablauf 
derselben zur Contractur umbilden können. So 
beschreibt B. zwei Fälle, wo eine falsche An- 
kylose in starker Adduetion ohne Einwärtsrollung 
vorhanden war, daher die Usur an der inneren 
und unteren Seite der Gelenkflächen stattgefun- 
den haben musste, und dem zu Folge das 
Becken auf der gesunden Seite tiefer stand und 
die gesunde Extremität im Knie gebogen war; 
beide kamen bei erwachsenen Personen vor, 
und es hatte hier offenbar keine starke entzünd- 
liche Schwellung im Gelenke, sondern nur eine 
locale Knochen- und Knorpelerkrankung statt- 
gefunden. Beide wurden durch’ das Brisement 
geheilt.’ Ferner beschreibt B. "zwei Fälle mit 
geradliniger Gelenksteifigkeit wahrscheinlich in 
Folge von Verschmelzung der Gelenkflächen und 
vorhandener Osteophytenbildung; das Gehen war 
hier vermöge srösserer Beweglichkeit des Beckens 
weniger behindert, desto mehr aber das Sitzen. 
Ein 'dem Malum "coxae senile ‘ähnlicher Process 
war hier als Ursache der Ankylose anzunehmen; 
das bei Becken versuchte "Brisement force mit 
nachfolgenden passiven ‘Bewegungen hatte in 
einem Falle einen günstigen, im andern dagegen 
einen ungünstigen Erfolg, indem nicht nur die 
passiven Bewegungen den Process aufs Neue 
anfachten, sondern auch Auswärtsröllung und 
etwas Verkürzung eintrat.‘ B. glaubt daher, 
dass die Mobilisirung von Gelenken, die durch 
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das Malum coxae senile ankylosirt sind, Br 
pe ‚allgemein zu een sei. 

" Malgaigne einreid ‚sich hinsichtlich der spon- 
tanen Lagerung der "kranken Extremität bei 
Coxarthrocaee dahin aus, dass die Anfangs ein- 
genommene Stellung, sei sie Adduetion oder 
Abduction, bis zur Genesung oder bis zum Tode 
beibehalten werde, und dass es der Beobachtung 
ganz widerstreite, anzunehmen, dass auf die 
Periode der Abduction mit scheinbarer Verlänge- 
rung eine solche mit Adduction und scheinbarer 
Verkürzung folgt. ‘Er legt übrigens die’ von 
Coxarthrocace befallene Extremität nicht in die 
grosse Bonnet’sche Hohlschiene, weil die voll- 
kommene Extension, welche diese erfordert, eine 
Ausbiegung der 'Lendenwirbel zur Folge hat, 
sondern auf das doppelte Planum inclinatum 
mit leichter Abduetion. ‘M. ist zwar auch ent- 
schieden für Verbesserung der fehlerhaften Po- 
sition der Extremität, wenn solche bei Coxar- 
throcace vorhanden ist oder zurückbleibt, und 
zwar mittelst des Brisement forc@ nach bonnets 
Methode; dagegen räth er eben so entschieden 
von Versuchen ab, dem gerade gerichteten 
Gliede durch passive Bewegungen wieder Be- 
weglichkeit zu verschaffen, nur mit Ausnahme 
des Falls, wo einfache Gelenksteifigkeit die 
Unbeweglichkeit veranlasst, was durch Unter- 
suchung des Gelenkes mit dem eingebogenen 
Finger in der oben ‘angegebenen Weise leicht 
constatitt werden kann; ebenso verwirft er 
Bonnet’s subcutane Cauterisation, sowie über- 
haupt alle’ Cauterien bei (chronischen : Gelenk- 
affectionen. Von der Tenotomie will er bei der 
Reduction fehlerhafter Positionen nur den spar- 
samsten Gebrauch gemacht wissen. Wenn ein- 
mal Ankylose in fehlerhafter Position eingetre- 
ten ist, so räth M., sie bestehen zu lassen und 
bloss Unterstützungsapparate anzuwenden, 


Berend zählt in seinem Berichte zwei Fälle 
von rheumatischer Coxitis mit Beckenschiefstel- 
lung und einmal Verkürzung, einmal "Verlänge- 
rung des Schenkels auf, die durch entsprechende 
innere Behandlung, dann im ersten Falle Ex- 
tension, im zweiten Brisement fore@ geheilt wur- 
den. 'Bemerkenswerth war, dass im zweiten 
Falle mit dem Brisement auch der vorhandene 
Knieschmerz schwand. — ' Ebenso hat derselbe 
unter-dem Abschnitte „Lähmungen“ einen Fall 
von paralytischer Contractur beider Oberschenkel 
mit exquisiter Adduetion und Vorwärtsneigung 
des Rumpfes durch‘ sehr bedeutende TLiordosis 
mitgetheilt; ‘es wurde beiderseits die Durch- 
schneidung der von der Spina entspringenden 
Muskeln zweimal, dann das Brisement in der 
Richtung der Abduetion, Rotation und Extension 
gemacht und ‘dadurch bedeutende "Verbesserung 
des Gangs’ und der Haltung, sowie Heilung der 
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Adductionsverkrümmung "bewirkt. — Mit der 
Erzählung eines Falles von Schenkelkopfresection 
wegen Coxarihrocace scrophulosa hat derselbe 
zugleich eine interessante Uebersicht sämmtlicher 
bisher‘ gemachter hieher einschlägiger Operatio- 
nen verbunden. Die Resultate sind ermuthigend, 
indem unter 8 Operirten nur einer, und auch 
dieser eigentlich nicht an den Folgen der Operation 
selbst starb, bei allen andern eine sehr wesent- 
liche Formverbesserung bei mehreren sogar 
Beweglichkeit durch Pseudarthrose erzielt wurde. 
Bezüglich der Technik glaubt D., dass der ein- 
fache Längenschnitt genüge; die "passendste 
Stelle zur Durchsägung des Knochens ist die 
zwischen den beiden Trochanteren. .B’s gefensterte 
Wundhacken sind ein sehr erleichterndes Hilfs- 
mittel, um Licht in die Tiefe der Wunde zu 
lassen; zum Durchsägen ist das Osteotom aller- 
dings sehr geeignet, aber doch ist es gerathen, 
auch die anderartigen Sägen, und zwar wo 
möglich in doppelten Exemplaren vorräthig zu 
haben. Die keilförmige Exeision eines Knochen- 
stücks ist jedenfalls der einfachen Durchschnei- 
dung vorzuziehen, da nach der letztern die bei- 
den 'Knochenstücke in der Regel sehr wenig 
mobil sind; unerlässlich ist die Exeision bei 
gleichzeitiger Winkelstellung. Die Nachbehand- 
lung ist die gewöhnliche wie bei allen grösseren 
Operationen; auf künstliche Fixirungsapparate 
legt B. keinen besonderen Werth und glaubt, 
dass jeder Operateur sie sich nach den Verhält- 
nissen schaffen könne. — Eine wahre Ankylose 
im'linken Hüftgelenke in Folge. einer rheuma- 
tischen :Coxitis im‘ rechten Winkel mit starker 
Abduction heilte:.B. durch Aussägen eines keil- 
förmigen Stücks des Knochens mittelst der Säge 
von :Charriere und der Messersäge, nachfolgen- 
den ‘einfachen Verband: ‚und spätere passive 
Bewegungen: in der«Art, dass nur eine Ver- 
kürzung «der Extremität um 11/, Zoll: zurück- 
blieb und an »derExeisionsstelle ein falsches 
Gelenk sich: bildete, welches zwar‘ keine voll- 
ständige Beweglichkeit, namentlich etwas gehin- 
derte ‘Beugung darbot, gleichwohl aber mit 
Hilfe der Kreuzdarmbeinverbindung dem Kranken 
den Gebrauch der Extremität wieder vollkommen 
möglich‘ machte und zugleich die gerade ng 
‚tung te herstellte. 
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krümmungen mit, welches auf Prof. Barde- 
leben’s Klinik in Greifswalde mit: entschiedenem 
Vortheil angewendet wird. Es wird um den 
oberen Theil des Oberschenkels und den unteren 
des Unterschenkels ein Gypsverband ‚angelegt, 
unter den auf der äusseren Seite ein nicht all- 
zudickes keilförmiges Wattpolster, mit ‘dem 
dickeren Ende oben nach aufwärts, unten nach 
abwärts gerichtet, eingeschoben wird. Ist der 
Gypsverband starr, so werden auf der äusseren 
Seite dicke Bäusche aus Werg oder Watte, in 
Gypsleim getaucht, in welche ein starker Holz- 
stab eingelassen ist, gelegt und nebst letzterem 
durch gegypste Binden an den ersten Gypsverband 
befestigt. Die Bäusche müssen so .hoch sein, 
dass der Holzstab 5 Zoll von der äussern Seite 
des Kniees absteht. Das Knie wird nun durch 
Binden gegen den Holzstab angezogen, bis 
dasselbe in gestreckter Stellung: keine Abweich- 
ung mehr nach innen erkennen lässt. "Wenn 
dieses Ziel erreicht ist, so wird das ganze Glied 
in einen Gypsverband gelegt und die Gypsbäusche 
mit dem: Holzstab entfernt; doch muss: dies auf 
eine solche Weise geschehen, dass das Glied 
immer ‘in: der‘ normalen geraden Richtung bleibt, 
wesshalb der Gypsverband nur stückweise nach 
und nach angelegt‘ wird, während man an den 
andern freien Stellen die Extremität durch Stab- 
bänder an dem Holzstabe festhält, bis der Gyps- 
verband vollendet und erstarrt ist. Wenn der 
Gypsverband nicht sehr stark ist, so bricht er 
nach Entfernung ‘des Holzstabes am Knie ein; 
ist er stark genug so drängen sich die Weich- 
theile des Ober- und Unterschenkels stark an 
den äusseren Rand desselben, während sie vom 
inneren ‚abstehen. Die anfänglich angelegten 
Gypsverbände müssen sehr stark, beinahe 1/, 
Zoll dick sein, um dem Zug der Bänder am Knie 
wirksam entgegentreten zu können; der biswei- 
len eintretenden Neigung‘ der‘ Gypskapsel am 
Oberschenkel, sich nach vorne zu: verschieben, 
kann am wirksamsten dadurch begegnet werden, 
dass man dieselbe statt in Form einer Dolabra 
in der der Spica coxae anlegt. Mit dem ’defi- 
nitiven Gypsverband können die Pat. sehr gut 
umgehen; man 'kann sie, wenn sie verstän- 
dig sind, sich selbst überlassen, und selbst wenn 
Ankylose des Kniees eintritt, so ist diese doch 
noch besser als ein hochgradiges’ Genu’ valgum. 
— Der Vortheil des Gypslattenverbandes beruht 
auf der Unverschiebbarkeit des’ genau an’ der 
Form .;des Gliedes sich anschmiegenden Gyps- 
verbandes; letzterer ist das sicherste Mittel, einen 
gegen'neine: Stelle» gerichteten ‘Druck auf .eine 
grössere Fläche 'zu 'vertheilen.” — Der Gyps- 
lattenverband kann im der’ Orthopädie noch eine 
viel weitere Anwendung finden; so beim Klump- 
fuss, indem man statt'des Fussbrettes und der 
Unterschenkelkapsel, . die mit »Rollbinden ’"be- 
festigt‘; werden’ müssen,  Gypsverbände »anlegt 
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und in diese Holzstäbe in solcher Richtung ein- 
lässt, dass diese als Hebelarme zur Gerade- 
richtung des 'Fusses gebraucht werden können, 
oder dass sie während desGehens, aneinander- 
gleitend, die Fussspitze, deren Einwärtsstellung 
in der Regel die am längsten beim Pes varus 
zurückbleibende Deformität’ ist, nach aussen 
drängen. ‘Auch bei schief oder wirklich geheilten 
Knochenbrüchen hat Bardeleben zur. Gerade- 
richtung der Bruchstelle sehr vortheilhaften Ge- 
brauch ‘von dem  Gypslattenverbande gemacht. 
H. glaubt, dass durch diesen und den Gyps- 
verband überhaupt ein grosser Theil der com- 
plieirten und theueren Apparate, die seither in 
der Orthopädie gebraucht wurden, entbehrlich 
gemacht werden könne. 


Malgaigne schreibt die Entstehung des Genu_ 


valgum vorzüglich der: Schwäche der damit be- 
hafteten Individuen zu, welche die natürliche 
Richtung‘ der untern Extremitäten nach einwärts 
vergrössert; dann dem Rhachitismus und: der 
Hydrarthrose : des Gelenks, endlich auch der 
Zerreissung des inneren Seitenbandes nach trau- 
matischen: Einwirkungen ; ' das zerrissene Band 
kann zwar wieder‘ heilen, aber‘ nur sehr lang- 
sam und bleibt dann immer aufgelockert,; schwach 
und lässt: leicht Recidive zu, daher solche Fälle 
gleich anfangs mit grosser Sorgfalt ‘behandelt 
werden müssen. Für‘die Behandlung des Genu 
valgum: selbst verwirft »97. die steife Schiene, 
gegen welche das Knie angezogen wird, weil 
sie. das Knie unbeweglich hält: und daher Steif- 
heit desselben bewirkt, und ferner durch Auf- 
hebung der Bewegung die Ernährung der Ex- 
tremität (beeinträchtigt; die im Knie articulirte 
Schiene, welche manche Orthopäden: anwenden, 
nützt. nichts, weil in der Flexion die Difformität 
verschwindet und: die Kranken, um dem Drucke 
ler Maschine auszuweichen, instinetmässig dann 
das Knie. immer in der gebogenen Lage: halten. 
M. empfiehlt daher ‚den Apparat: von: Boyer, 
welcher auf der Erfahrung beruht, dass: beim 
Auftreten: auf den äusseren Fussrand ‘die  Tibia 
im Kniegelenke sich nach auswärts drängt, die 
Sohle..des Stiefels ist ‚daher‘auf der innern Seite 
angemessen erhöht, der Fuss im Stiefel befestigt 
und; zur Sicherung gegen ‘das Umschlagen des 
Fusses eine Schiene auf der: äusseren Seite fest 
an ‚der Sohle und oben ‚unter dem‘Knie (durch 
einen: gefütterten Riemen .befestigt. ‘So sind die 
Bewegungen des Knies und die Muskeln voll- 
kommen frei, und jeder Schritt, den der Kranke 
thut, ist ein. Streben, die -Deformation zu ver- 
ringern; selbst wenn schon geringe Deformatio- 
nen der: Knochen vorhanden sind (Hypertrophie 
des innern Condyls des Oberschenkels und ins- 
besondere der Tibia, Druckschwund der äusseren 
Condylen beider Knochen), kann: dieser Apparat 
noch. durch Rückbildung derselben vortheilhaft 
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wirken. Man muss ‘jedoch mit der Erhöhung 
der Sohle nur allmälig vorschreiten; Nachts ist 
es gut, einen festen Schienenverband tragen zu 
lassen. Die Durchschneidung von Sehnen oder 
der Faseia hält M. beim Genu valgum für ent- 
schieden: überflüssig und wenn gleichwohl be- 
währte Orthopäden sich dazu veranlasst fanden, 
so glaubt er, dass sie mehr durch die Unzweck- 
mässigkeit der angewendeten Maschinen als durch 
die Sache selbst dazu geführt wurden. “Die 
Durchschneidung der Seitenbänder ist entschie- 
den schädlich, das Gelenk büsst dadurch seine 
Festigkeit ein. | 


Contractur, Gelenksteifigkeit, Ankylose.. 


Büseh & 2. 0. 
Malgaigne 3. a. O. 
Berend a. a. O. 


Busch sieht die Ursache der spontanen Beug- 
ung des Kniegelenks bei acuten, mit raschem 
reichlichen Ergusse von Flüssigkeit in dasselbe 
verbundenen entzündlichen Processen in der Un- 
nachgiebigkeit der hintern Kapselwand, die keine 
grössere Dehnung als die vollständige Streckung 
erlaubt und deren Ausbuchtung, welche‘ durch 
die Flüssigkeit 'erzwungen ‘wird, nur in der 
Beugung möglich ist. Bei ‚chronischer Flüssig- 
keitsansammlung tritt diese Beugung nicht ein, 
weil die Kapsel Zeit zur allmäligen Ausdehnung 
auch in’ gestreckter Lage hat.: Für die Mehr- 
zahl‘ der Fälle von Kniegelenksentzündung reicht 
jedoch diese Erklärung der Entstehung der 
Beugestellung des Kniees nieht aus, weil kein 
so reichlicher Erguss von Flüssigkeit statt findet 
und es muss ein anderer Mechanismus dafür 
aufgesucht werden." Zuvörderst nun glaubt 2., 
dass in der ‘Mehrzahl der Fälle der Ursprung 
der Entzündung, wie'bei den sonstigen grossen 
Gelenken , nicht" in"den Knochen; wie Robert 
will, sondern "in ‘den Weichtheilen zu suchen 
sei,»wie"sich durch die anatomische Untersuch- 
ung leicht (nachweisen lässt: Es’ kann daher 
nicht , wie‘ .Robert glaubt, angenommen werden, 
dass‘ die vermehrte Spannung der 'Haltbänder 
durch Volumzunahme der zwischen ihnen gele- 
genen Knochenparthieen die ‚Beugung bedinge, 
zumal eine solche rasche Massenzunahme der 
Knochen nicht denkbar und auch nicht nach- 
weisbar‘ ‚ist, "und ı anatomische: ‘Untersuchungen 
auch einen solchen Einfluss der Haltungsbänder 
auf die Stellung, des -Kniees nicht bestätigen. 
Die hintere unnachgiebige Kapselwand scheint 
also auch hier der Ausgangspunkt für die Beug- 
ung zu. sein, indem sie durch die wuchernde 
Synovialhaut zu der nur in letzterer möglichen 
Ausbuchtung gezwungen wird. Für einige Fälle 
von Kniegelenkentzündung mag die Ursache der 
Beugung des Gelenks, wie beim Ellenbogen- 


gelenk . in«der ‘grossen: ‚Mehrzahl ‚der Fälle. in 
den fungösen: 'Wucherungen der ganzen ‚Syno- 
vialhaut ‚liegen, "welche sich ‘zwischen die .Ge- 
lenkenden: der Knochen drängen, was nur..in 
der: Beugestellung des: Gelenkes möglich : ist. 
Die: Auswärtsrollung ‘des Unterschenkels (die 
‚übrigens nicht wesentlich ist, da sie ‚auch. bei 
hochgradiger Beugung bisweilen fehlt) glaubt 
B. nicht durch die Wirkung des hinteren Kreuz- 
bandes » oder des‘ Biceps,, sondern mit  Dittel 
bloss durch die Schwere»des Gliedes, besonders 
des Fusses bedingt; ebenso. stimmt er mit Dittel 
überein, dass die bisweilen vorkommende: Win- 
kelstellung mach’ aussen . (Genu varum) durch 
Usur der innern Condylen, welche beim Liegen 
auf der»äussern Seite stärker aneinandergepresst 
werden, bedingt sei. Dieselbe Ursache, nur in 
entgegengesetzter Richtung, wenn nämlich die 
Kranken «mit dem mässig entzündeten Kniege- 
lenk noch herumgehen , bewirkt Genu valgum. 
Für die.nur bei raschverlaufenden Kniegelenk- 
entzündungen oder bei Entstehung der Gontraetur 
' ohne Entzündung, wie z.B. nach Typhus feh- 
lende, sonst "stets vorhandene Subluxation der 
Tibia nach hinten ist die:Ursache gleichfalls in 
Knochenusur, dann aber direct in der Schrumpfung 
des. Bindegewebes an: der Beugeseite, ferner: in 
der’ Schwere ' des’ @liedes und dem Zuge der 
Muskeln zu suchen.‘ ——- Hinsichtlich der nach 
Kniegelenksentzündung « zurückbleibenden Gon- 
traeturen überzeugte sich‘. durch Untersuchung 
dreier"solcher Kniegelenke unter entsprechender 
Belastung am Fuss: bei fixirtem, auf: der vor- 
deren Seite liegenden Oberschenkel und succes- 
sivem ' Einschneiden der Weichtheile an der 
Beugeseite, dass schon die Haut die Contractur 
unterhält, die Beugemuskeln selbst fast keinen 
(höchstens‘ die Gastrocnemii einigen), ihre ‚Schei- 
den dagegen einen nicht unbedeutenden Antheil 
an der Contraetur ‘haben, ‘die Hauptursache der- 
selben aber: im Bindegewebe (Aponeurose, hin- 
tern Kapselwand, 'neugebildeten 'Strängen) liegt. 
Die: Tenotomie hat daher für Streckung eines 
eontrahirten Kniegelenkes keinen: Werth, und 
auch der von: Manchen gerühmte: Vortheil der- 
selben, dass: Subluxation. der Tibia.nach. hinten 
dann weniger leicht vorkomme , ist illusorisch; 
diese wird nämlich immer: dann nicht «eintreten, 
wenn keine‘ Usur der‘ Gelenkflächen — was 
jedoch sehr selten und von 2. nur dreimal'beob- 
achtet‘ — vorhanden ist; in allen andern Fällen 
ist ‘es unmöglich, die Tibia auf (die ’Gehflächen 
des Femur zurückzuführen und: man muss sich 
begnügen, sie’ auf der Stelle; ‚wo; sie’ sich befin- 
det, in» dieogeräde: Richtung 'zu bringen.‘ Die 
Vergrösserung‘ einer schon ‘bestehenden ’Sub- 
‚luxation der‘ Tibia! nach hinten aber'kann man 
vermeiden, wenn“man das: Knie ‘bei. vorhande- 
nem festen Widerstande, wo nicht ganz zerrissene 
"Adhäsionen den Unterschenkel: bei ‚der Extension 
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hebelförmig ‚nach. hinten drücken, ‚nicht auf ‚ein- 
mal« streckt, sondern » sich».damit begnügt ‚in 
der ersten Sitzung ‚die Adhäsionen., wenigstens 
theilweis: zu. .zerreissen und: »zu dehnen ‚und 
dann. die Streckmaschine anwendet,'idie, wenn 
vorher unwirksam, nun.die besten Dienste leistet; 
höchstens können die. letzten» unnachgiebigen 
Adhäsionen zu:Ende noch eine zweite Streekung 
nothwendig mächen, Auch Fraeturen: lassen sich 
auf diese Art, und wenn man den Oberschenkel 
dieht ober dem Knie fixiren lässt, den Unterschenkel 
aber nur in: der Mitte ergreift und: die: Kraft 
nach der Stärke des Knochens und seiner wahr- 
scheinlichen : grösseren 'Weichheit bei noch: fort- 
bestehender Entzündung bemisst, leicht vermeiden. 

Anlangend ‘nun die .-Gasuistik, »so hat 
B...die 'Streckung des contrahirten: Kniegelenks 
im. angegebenen Zeitraume im »Ganzen: 56mal, 
10mal bei: noch nicht ganz  vollendetem- Ver- 
Jaufe  ehronischer Kniegelenksentzündung, A6mal 
nach abgelaufenem Entzündungsprocesse gemacht. 
In»9 von den.ersteren Fällen war Tumor albus 
ohne: Eiterung ,; im 10. ‚dagegen Eiterung mit 
Fistelbildung: vorhanden. Achtmal: wurde nach 
dem oben beschriebenen Verfahren die Streckung 
in :der-Chloroformnarkose als Einleitung gemacht , 
im. neunten ‚jedoch: wegen noch  bestehen- 
der grösserer  Heftigkeit der Entzündung der 
Eingriff nicht. gewagt, ‚sondern ‚die, Extremität 
durch Extension mittelst Gewichten ganz allmälig 
gestreckt, indem zugleich durch Fontanellen, aus 
Glüheisenstreifen durch‘ Einlegen von Erbsen 
hergestellt, ein intensiver Gegenreiz bewirkt wurde; 
nach 5 Monaten war das: Bein mit ziemlich 
bedeutender Subluxation. gerade, die: Patella 
ankylosirt und Pat. konnte mit Hilfe einer Ma- 
schine gehen. : Auch im zehnten Falle bei be- 
stehender. ‚Eiterung wagte BD. den: operativen 
Eingriff nicht, sondern wendete nur Streckung 
mittelst- Gewichte und der Maschine an; nach 
6 Monaten war: das Bein gerade und Pat. konnte 
gehen, zwei: Fisteln bestanden aber noch... In 
diesen: beiden Fällen ging die Heilung allerdings 
viel langsamer vor sich, als wenn: die Streekung 
gleich Anfangs als Einleitung gemacht worden 
war; der. Schmerz «ist hier zwar'in den :ersten 
Tagen sehr lebhaft, verringert sich aber, sobald 
das Bein durch Maschinenbehandlung der gera- 
den Richtung ‘zugeführt wird, wobei »auch die 
andern Entzündungserscheinungen auffälligschwin- 
den. (B. hat: daher, wie ‘er in einer Anmerkung 
sagt, nach diesen Beobachtungen nur 'seltenmehr 
Indieation ‘zur Resection des 'Kniegelenks.); Nur 
einmal: blieb in Folge von Anschwellung des 
Oberschenkelendes nach vollendeter Kur 'etwas 
Schmerz bei Jängerem Auftreten übrig. ‘+ Die 
Fälle, wor die» Streekung ‚nach abgelaufenen 
Processe' vorgenommen wurde, waren seht gün- 
sti&, indem alle''Pat. mit’ Ausnahme eines ein- 
zigen mit geraden: Beinen entlassen werden konn- 
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ten; bei diesem hatte sich Druckbrand auf der 
Wade gebildet, dessen Heilung er erst abwarten 
wollte. Von mehr oder minder ungünstigen Zu- 
fällen kamen vor: ziemlich lang anhaltende 
doch endlich wieder verschwindende Lähmung 
des N. peroneus in einem Falle, wo wegen 
grosser Knochenzerstörungen und Hautverwach- 
sungen 7 Sitzungen zur vollkommenen Streck- 
ung nothwendig waren (vorübergehende Taubheit 
bei gewaltsamer Streckung kommt öfter vor, 
wird aber durch Zurückführung des Unterschen- 
kels in einen leichten Winkel leicht beseitigt, 
worauf die Maschine die Extension vollendet); 
chronische Entzündung des unteren Theils des 
Oberschenkelknochens, die beim Austritte des 
Pat. noch nicht ganz gehoben war; ‘zweimal 
Perforation der Kapsel, einmal nach Wiederho- 
lung des Brisement in kurzen Zwischenräumen, 
einmal beim Brisement einer knöchernen Anky- 
lose (der einzigen, die B. auf diese Art operirte, 
worauf jedoch keine knöcherne, sondern nur eine 
fibröse Vereinigung der Knochen sich bildete). 
Die übrigen Fälle verliefen ohne Fahrniss; der 
kürzeste Zeitraum, in welchem das Gehen mit 
der Maschine ohne Stock möglich wurde, betrug 
13 Tage, der durchschnittliche 4 Wochen. Be- 
weglichkeit des gestreckten Kniegelenks beob- 
achtete B. nur in ungefähr 1/, der Fälle, wo 
vorher schon noch etwas Beweglichkeit im Ge- 
lenke vorhanden, die Patella also nicht anky- 
losirt war; die ankylosirte Patella abzusprengen, 
gelang B. in keinem Falle; bei allen andern 
Kranken widerräth BD. entschieden alle Versuche, 
die Beweglichkeit des Gelenkes durch passive 
Bewegungen wieder herstellen zu wollen, da 
bei Verwachsung der Patella der Quaädriceps 
nicht auf den‘ Unterschenkel wirken kann, die 
Kranken daher, wenn keine steife Ankylose er- 
reicht wird, ‘ein Schlottergelenk behalten und 
fortwährend die Maschine tragen müssen. — 
Die Streckmaschine muss besonders Nachts noch 
längere Zeit fortgetragen werden, um der Neig- 
ung des Bindegewebes zur Contractur entgegen- 
zuwirken; wann sie am Tage abgelegt werden 
kann, hängt von der Festigkeit: des Gelenks im 
Gehen ab, die der Pat. am besten beurtheilen 
kann. 


Malgaigne sieht die Ursache der Steifheit 
des Kniegelenks nach langer Immobilisation des- 
selben in einer wirklichen Entzündung mit ihren 
Folgen und die Ursache letzterer in dem Druck, 
der während der Extension — besonders wenn 
diese foreirt ist — von den Seitenbändern auf 
das Gelenk, vorzüglich auf den Gelenkknor- 
pel ausgeübt wird; die Extension ‘der untern 
Extremität ist daher bei längerer Immobilisation 
derselben möglichst zu vermeiden.' Bei noch 
nicht lange 'bestandener Steifheit und völliger 
Schmerzlosigkeit des Gelenks soll: man bald mit 
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den künstlichen Bewegungen beginnen, wozu 
eine genau construirte und in ihrer Kraft be- 
stimmbare Maschine nach seinen oben ausein- 
andergesetzten Grundsätzen am besten ist; ist 
aber die Affection veraltet, erregen die Beweg- 
ungsversuche immer neue Entzündung, so muss 
man von der:Idee der Beweglichkeit absehen 
und sich begnügen, das Gelenk in einer günsti- 
gen Stellung zu fixiren. Diese ist aber nicht 
die der vollkommen geraden Streckung, weil 
sonst die Extremität im Gehen zu lang ist und 
seitwärts vorgeschleudert werden muss, sondern 
die der mässigen Beugung. Bei Contractur 
des Knies wendet M. zur Brechung derselben 
einen kräftigen Druck mit den Händen auf das- 
selbe an, während die Extremität auf einer festen 
Unterlage liegt und Assistenten die Extension und 
Contraextension ;vornehmen; hier ist natürlich 
die Chloroformirung des Kranken nothwendig, 
während bei Vornahme passiver Bewegungen 
nach dem oben Gesagten dieselbe vermieden 
werden muss. Die Durchschneidung: von Mus- 
keln oder Sehnen (Biceps, Fascia lata femoris ete.) 
ist nach M. in vielen: Fällen selbst mit Gefah- 
ren verbunden, namentlich bezüglich der mög- 
lichen Verletzung des Nervus popliteus externus; 
zur Vermeidung dieser räth M., den: Biceps 
durch Widerstand des Kranken gegen die ver- 
suchte Extension des Unterschenkels unter der 
Haut hervortreten zu machen, ihn dann mit den 
Fingern zu ergreifen und von den umgebenden 
Theilen, insbesondere vom Nerven, ‘der an sei- 
ner inneren : Seite liegt und: deutlich gefühlt 
werden kann, zu isoliren, und dann den Muskel 
mittelst Punktion auf der inneren Seite von der 
Tiefe aus gegen die Oberfläche zu durchschnei- 
den. Der Kranke muss hiezu auf dem Bauche 
liegen. Die Durchschneidung der übrigen Mus- 
keln und Sehnen, namentlich der Fascia lata, 
ist ohnehin überflüssig. Ebenso hält M. die 
vorgängige Ruptur der Adhäsionen durch foreirte 
Beugung für durchaus nicht nothwendig. Drin- 
gend räth M., nach Redressirung eines contrahirt 
gewesenen Kniegelenks und erreichter Ankylose 
desselben sehr lange Zeit hindurch eine Stütz- 
maschine tragen zu lassen. Die pathologischen 
Luxationen des Kniegelenks richtet M. durch 
Extension und Druck ein; da aber hier die 
Knochen in Folge der vorausgegangenen Affec- 
tion aufgelockert und erweicht sind und beim 
Druck leicht ‘brechen, so ‘umgibt er dieselben 
vor der Operation mit wohl ausgepolsterten 
Schienen. ‘Es gibt übrigens pathologische Lu- 
xationen, bei denen es unmöglich ist, die  Re- 
duction zu «machen ‘oder nach ‘der Reduction 
das Gelenk in der gewünschten Lage zu erhal- 
ten; M. theilt einige solche Fälle mit und zeigt 
aus: der pathologischen Anatomie des Gelenks 
den Grund dieser Unmöglichkeit; vorzüglich: ist 
es die Bildung  schiefer -Schlifflächen; ; welche 
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hier. in Betracht: kommt. „ Angeborne, Luxatio- 
nen ‚des Knies, sind. wet "selten, und, wenn. VOr- 
kommend, .meist;eine, Subluxation des.Knies nach 
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vorne ;.. Extension und WENGEENEBABGSR Hichen 
zuraeung: Hin ann 44 ur 


a “bebandelte 20 F Sille von Kniecon- 
tractur, wovon.eine durch Hinzutritt „eines typhö- 
sen Fiebers tödtlich.endete, die, übrigen. genasen. 
Nur, dreimal wurde‘ langsame. ‚Streekung durch, 
Maschinen vorgenommen; in, ‚allen andern Fäl- 
len ' geschah das brisement force, | welches zur 
Vollendung. ‚der',Kur,,auch in einem Anfangs 
langsam . extendirten Falle zu Hilfe genommen 
werden re Ann einmal. bei einer; ae: 


rear aan Bier ar rend en) Eh 
macht..-Einmal. trat Pseudoerysipel,. ‚mit ‚nach- 
folgender: Eiterung, doch. ohne, weiteren Nach- 
theil: für, die Kuriein., Die,.Herstellung der 
Beweglichkeit des-Gelenks; mittelst ‚activer und, 
passiver. Bewegung, \;dann. Masehinengymnastik, 
"wurde zwär.öfters\intendirt,.doch. selten erreicht; 

einige, gelungene ; Fälle,>hat', B. ‚kurz, ‚erwähnt, 

Sehr: interessant.» ist..ein.' Fall. von.. sehr. fester 
Knieankylöse-- mit“ „hochgradiger . Elephantiasis, 
eomplieirtz- dureh: ./antiscrophulöse Behandlung, 
(Zittmannsches Deeoct, Leberthran,mit,und ohne 
Jod,,sroborirende.Diät), dann; durch. feste Ein- 
wieklung...des Gliedes. nach Art:.des Scott’schen 
Verbandes gelang), es, die.Elephantiasis: zu..hei- 
len, sowie. .die»Knieankylöse: durch :unblutiges 
Brisement force auf»ein- Minimum reducirt wurde. 
Die Heilung der.hochgrädigen Elephantiasis hebt 
Bisbesonders; hervor, ..da..er'.in..der Literatur 
kein ra dasıı Indepn ıklenuitası Sid | 
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Hüter. Zur RER ‘der Fliswurzeleontraötiren, 'Lan gen“ 
aucheek’s ArehivusBdstiV.:Hefti Lund a4) uoch 


Volkmann. Zur‘ Aetiologiei des BE Deutsche 
„Rlinik.,.Nr.. 34 u., 35; al ons 


Zaadec „On: the. cure of. .clot,- foot vriehaiande eutting, ten- 


Pranß ‚dons,, and on ‚certain new, methods of treating other 


reformitus. London. 1863. (Nach British med. Journ. 
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„mklüter ‚Shin ‚von aueh Ateich ut aus, 
dass. die,Veränderungen in: den. Gelenken: bei 
den; Formitäten des Fusses . meist primär sind 
oder, wenigstens-gleichzeitig‘- mit. den | Veränder- 
ungen an»den: Muskeln entstehen. Zur: Begründ- 
ung: Seiner «Ansicht«schickt er eine kurze Ueber- 
sicht dem Bewegungen'-des..Fusses: voraus; die 
Beugung) » und» 8treckungi'geschielit in'dem .Ge- 
lenke.. zwischen »Schien= und!» Sprungbein, .'die 
Pronation» und Supinationieinerseits :in:dem: hin- 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pre 1863. Bd. 1V. 
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teren Gelenke ‚zwischen. dem: Körper des. Talus 
und dem. des Calcaneus, andererseits in . dem 
vordern. Gelenke zwischen dem:‘Kopfe des Sprung- 
beins und. dem ‚Kahnbein, dem Sustentaculum Tali 
und. „ihrer. ligamentösen Verbindung... Vermöge 
der ‚Richtung der... Axe der letztern Bewegung 
ist, mit. der Supination Senkung. und Adduction 
der. ‚Fussspitze, mit. .der Pronation E Mahainne und 
Abduction... derselben ‚verbunden. ..,Das; Gelenk 
zwischen ‚Fersen-, und. Würfelbein a an. den 
Bewegungen des, Fusses.; ebenfalls‘ in. ziemlich 
ausgedehntem Masse ‚Theil und ‚darf '.daher ‚bei 
der ‚Untersuchung. über die. Entstehung. der’ -De- 
formitäten des Fusses ‚nieht ganz übersehen ‚wer 
den;,;doch, tritt, Z..entschieden der von ihmals 
dan irrig, bezeichneten Ansicht entgegen; 
als; ob. ergiebige ‚Pro- und Supinationsbewegungen! 
ir... der. „sogenannten : Chossart’schen: ‚Gelenklinie 
zu. Stande kommen ‚künnten,-da.der: Antheil, den: 
der Calcaneus an'-den physiologischen und pa- 
thologischen ‚Bewegungen. nimmt; immer'..den 
des ‚Os cuboideum überwiegt. ‚Die: übrigen.Ge- 
lenkverbindungen‘ ‚der Fusswurzeli und..des -Mit- 
telfusses, sind. in dieser Beziehung von geringeren 
Belang, ‚wenn auch . ihre ;Verschiebungeni und 
Veränderungen’ bedeutend: genug; werden:können, 
um. „wenigstens. in. patholögisch - anatomischer 
Hücksichi beachtet werden: zu ‚müssen. 

a 7 7 27 1728 56 75 
| 'b Nah) aan 60 een besprieht ZH. 
zuerst die‘ Entstehung. «des:» augebör nen »Klump- 
fusses., Die.bisherigen.Erklärungsweisensaus is 
nervationsstörungen, Krämpfen, »partiellen‘ Läh- 
mungen, Bruck‘; des,Uterus etesu verwirft: en 
sämmtlich' als ungenügend. » Durch: Untersuchung 
einer ‚zahlreichen; Reihe: von! Leichen. Neugebor- 
ner stellte er zuvörderst ‚fest,  dassı.die»Extremi- 
tätenmuskeln. ‚durchaus: nicht: immer: gleich ‚ent- 
wickelt sind, und (dass« daher! häufig «die volle 
freie Bewegung; eines: Gelenks nur» nach Dureh- 
schneidung der:zu kurzen.-in! entgegengesetzter 
Richtung; wirkenden‘ Muskeln möglich wird. «Die 
Berg des Gelenks kann hier sogar» der nor- 
malen ganzsentgegengesetzt,.z..B..das.Kniege- 
lenk: über »die gerade Linie hinaus:gestreckt; sein. 
Dieses)'-Verhältniss kommt: in), den früheren 
Schwangerschaftsmonaten: noch‘ 'viel-häufiger vor, 
als':beivausgetragenen Früchten. und.'erklärt sich 
nurodaraus, dass-bei:einer. bestimmten’ Lage der 
Gelenke: während: des: Uterinlebens die Insertions- 
punkte»'einer: Reihe: von Muskeln. einander: näher 
liegen; als: die der entgegengesetzten,. die ersteren 
Muskeln sich. daher relativ zu.kurz «entwickeln, 
was sich erst später durch die physiologischen Be- 
wegungen wieder ausgleicht. Diese bestimmte Lage: 
der Gelenke im Uterinleben ..scheint: offenbar in. 
der Entwieklung' des Fötus selbst-ihren Grund’ 
zu haben, da sie schon in der frühesten Ent- 
wieklungsperiode. vorkommt, wo weder. ‚Druck. 
des Uterus noch Muskelzug. zur ‚Erklärung .hin- 
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reichen *#). Für die Stellung des Fusses beim 
Fötus ist nun die mittlere physiologische eine 
geringe Dorsalflexion im Sprunggelenk und ein 
ziemlich bedeutender Grad von Supination (wie 
beim ausgebildeten Varus), doch ohne bedeu- 
tende Senkung und Adduetion der Fussspitze, 
weil die Axe der Gelenke zwischen Talus und 
Fuss mehr in gerader Richtung von vorne nach 
hinten verläuft als beim Erwachsenen. Die 
Muskeln, welche die Supination bewirken, sind 
daher verhältnissmässig kürzer entwickelt als 
jene, welche. der ‘Pronation vorstehen. In der 
Regel gleicht sich dieses Missverhältniss einfach 
durch den Act des Gehens wieder aus, selbst 
wenn es das gewöhnliche Maass um etwas über- 
schreitet, nur dass es dann längerer Zeit dazu 
bedarf; ist: dasselbe aber von vorne herein be- 
deutend stärker, tritt z. B. das Kind nur mit 
dem äusseren Fussrande allein auf, so entwickelt 
sich mehr oder weniger ausgebildeter Varus bis 
zu seinen‘ höchsten Graden. (Aus demselben 
Grunde kommt auch angeborner Valgus höchst 
selten vor, wie auch z. B. die oben berührte 
übermässige Extension des Kniegelenkes.) Es 
bedarf daher zur Erklärung der Entstehung: des 
angebornen Klumpfusses keiner Annahme eines 
Krampfes oder einer Hyperinnervation der Beuge- 
muskeln oder einer Lähmung der Streckmuskeln, 
sondern das ungleiche Verhältniss beider Mus- 
kelreihen erklärt sich einfach aus der Lage. der 
Knochen in den Gelenken. Untersucht man nun 
die Lage und Beschaffenheit der Gelenke, welche 
bei Bildung des Klumpfusses betheiligt sind 
oder erscheinen, so könnte, da der Fuss‘in 
einem höheren Grade von Plantarflexion steht, 
wohl auch eine Betheiligung des Sprunggelenks 
hiebei angenommen werden zu müssen scheinen; 
allein nähere Untersuchung ergibt, dass diess 
nicht der Fall ist, sondern diese scheinbare 
Drehung bloss: auf einer ganz abnormen Längen- 
entwicklung des Halses des Sprungbeins.: nach 
vorne -und unten beruht. Diese Längenentwick- 
lung findet auf der äusseren Seite, wo der: Ta- 
lus einem geringeren Drucke auf: das.:Os navi- 
culare ausgesetzt ist, in viel: höherem Grade 
statt: als auf: der inneren, wobei zugleich die 
Axe der Gelenkfläche auf dem: Kopfe des Talus 
eine Verschiebung erlitten hat. Die 'regelmäs- 
sige Insertion des Kapselbandes um die Gelenk- 
flächen bürgt zugleich dafür, dass: die verlänger- 
ten :Parthien' des Halses nicht etwa, wie'man 
glauben könnte, ein Stück verödeter: Gelenk- 
fläche seien, welches durch Drehung im Sprung- 


#) Der Druck des Uterus resp, die Beengung des 
Raumes in; demselben und die Nothwendigkeit 'für den 
Fötus, sich dieser zu accommodiren, scheint dem Ref. doch 


zu gering angeschlagen , da der gestreckte ‚Fötus. „wohl zu 


keiner Zeit in der seinem Alter ne eng entwickelten 
Gebärmutter Raum finden würde. i 
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gelenke ausser Contact mit der Tibialgelenk- 
fläche gekommen: und dadurch verödet wäre; ein 
gleiches Verhältniss findet an der verschobenen 
Gelenkfläche des Kopfes des Talus statt. Es 
muss daher angenommen werden, dass die Kno- 
chenkeime des Os naviculare und des Talus an 
einer abnormen Stelle in Folge einer abnormen 
Lagerung der Keime selbst in Berührung treten, 
und so das Gelenk sich in der Weise entwickelt, 
dass die Gelenkfläche des Kopfes des Sprung- 
beins eine abnorme Lage und Richtung erhält. 
Ganz ähnlich sind die Verhältnisse beim Fer- 
senbein; das Sustentaculum Tali hat eine viel 
geringere Entwicklung als beim Erwachsenen, 
die Hälfte der hinteren Gelenkfläche senkt sich 
nach innen herab, Hals und vorderer Fortsatz 
sind fast ebenso lang als der Körper und nur 
um ein Dritttheil. niedriger; diese Formen blie- 
ben beim Klumpfuss stehen und dazu kommt 
noch eine Verkürzung des Halses auf der inne- 
ren Seite in Folge des Druckes, welchen das 
Os ceuboideum bei der vorhandenen Supination 
auf den inneren Theil des Knochens ausübt. 
Von Bedeutung sind hier auch noch die eigen- 
thümlichen anomalen Gelenke, welche an einzel- 
nen Präparaten von Klumpfuss bisweilen gefun- 
den werden, und die in ihrer Beschaffenheit 
ganz normalen Gelenken gleichen, so dass sie 
nicht erst später durch Aufeinandertreten ‚zweier 
Knochen entstanden sein können. Zweimal sah 
H. solehe Gelenke zwischen dem Os navieulare 
und dem inneren Knöchel, einmal zwischen dem 
binteren Rand des Wadenbeins und. dem ent- 
sprechenden Theil des Fersenbeins. Characteri- 
stisch ist beim Klumpfuss auch: die Verlegung 
von Sehnenscheiden; so das Fehlen des An- 
theils, den das Fersenbein für Bildung der Seh- 
nenscheide des Flex. long. halluc. hat, noch 
mehr aber das nach. hinten Rücken.der Sehne 
des Peroneus longus, so dass sie direct über 
dem Calcaneus in ‚die Fusssohle geht, ohne mit 
dem Os cuboideum: in Berührung zu kommen, 
daher auch. die. Rinne für diese Sehne am letz 
teren Knochen fehlt; es kann hier nur ange- 
nommen werden, dass diese Sehne während ihrer 
Entwicklung an der Stelle, wo sie auf die Planta 
pedis umbiegt, nicht. dem Os cuboideum,. son- 
dern wegen falscher Lagerung der. Knochenkeime 
dem Calcaneus gegenüber sich befunden und 
hier sich unter denselben Bedingungen, wie an 
andern: Orten, eine gut‘ ausgebildete  Sehnen- 
scheide entwickelt: habe, deren einzige Eigen- 
thümlichkeit: in ihrem‘ ungewöhnlichen Verlaufe 
besteht.: Ein weiteres zu beachtendes Moment 
ist. die. Entwicklung‘ von intracapsulären ‘Kno- 
chenstreifen, . wie ‚sie auch bei normaler 'Fuss- 
bildung sich an jenen Stellen der Gelenke ent- 
wickeln, ‚die einem geringeren Drucke ausgesetzt 
sind, .die aber beim: Klumpfuss wegen‘der ab- 
normen Supinationsstellung gerade an den der’ ge- 


1» x 


Aa - VON  GLEITSMANN. 


wöhnlichen entgegengesetzten Stellen entstehen. 
Da diese Knochenstreifen erst mit der Entwick- 
lung des Fusses sich bilden, so: finden sie sich 
nicht beim angebornen Klumpfuss Neugeborner, 
wohl aber Erwachsener; die genaue Analyse 
der Klumpfusspräparate von Neugebornen 'be- 
weist, dass sie nicht, wie gewöhnlich angenom- 
men, 'verödete Theile. von Gelenkflächen in Folge 
von Verschiebung der Gelenkflächen sind, son- 
dern dass die Gelenke in anomalen Formen sich 
entwickeln, weil die Knochenkeime verschoben 
sind. Dass dem Druck der Uteruswandungen 
und andern mechanischen Einflüssen wenigstens 
nur für eine kleine Anzahl von Fällen eine Be- 
deutung zugeschrieben werden kann, scheint 
schon daraus hervorzugehen, dass die Zeit der 
Entstehung des angebornen Klumpfusses mit der 
früheren Periode des Fötallebens zusammen- 
fallen muss, in welcher die Fusswurzelgelenke 
sich entwickeln. Seltenere Formen von  ange- 
bornen Fusswurzelcontracturen, wie Pes calca- 
neus, ‘können ‚eher. den, Eindruck machen, als 
ob sie. durch Compression von den Uteruswan- 
dungen her entstanden seien, und hiermit würde 
das häufigere Vorkommen gerade der selteneren 
Formen bei Früchten mit angebornen Störungen 
im’ Centralnervensystem übereinstimmen; wenn 
die activen Bewegungen des Fötus gehemmt 
sind, so werden mechanische Einflüsse ungestört 
auf die anomal ‚gelagerten Extremitäten einwir- 
ken können. In einzelnen Fällen mag auch die 
von. Billroth nachgewiesene ‚mangelhafte. Ent- 
wicklung: der Unterschenkelknochen Schuld der 
Verkrümmung, vielleicht auch des Klumpfusses 
sein; die bei weitem ‘grösste Zahl der angebor- 
nen Klumpfüsse muss indess als eine Steigerung 
der normalen Supinationsstellung des Fusses 
beim Neugebornen, als eine Steigerung der fö- 
talen physiologischen Knochen- und Gelenkfor- 
men ‚betrachtet. werden, deren Ursache aber eıst 
dann’ mit Bestimmtheit erkannt werden kann, 
wenn die Embryologie die Gesetze der Entwick- 
lung der. Fusswurzelknochen: und ihrer: Gelenke 
festgestellt hat. 

In einem‘ zweiten Aufsatze bespricht Hüter 
die erworbenen Fusswurzelcontracturen der er- 
sten. Lebensjahre, zuvörderst aber noch die Ent- 
stehung des Equino-varus, der sich ohne weitere 
nachweisbare Ursache während des Gehens aus- 
bildet... ‚Derselbe kann einfach. dadurch bedingt 
sein, dass entgegengesetzt dem oben angegebenen 
in‘den ‚gewöhnlichen bei weitem. zahlreichsten 
Fällen | stattfindenden Verhältnisse . die. Waden- 
muskeln zw kurz entwickelt sind, daher der Fuss 
in Supination und Piantarflexien: gehalten wird; 
dazu kommt noch die ‚Abhängigkeit der Stellung 
des Fusses zu der. Stellung des Kniegelenks, 
indem (was sich ‚durch Untersuchungen solcher 
entsprechenden Verkrümmungen an Kindsleichen 
und. durch Versuche: bei. Erwachsenen feststellen 
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lässt). wegen des Ursprungs der Wadenmuskeln 
am Oberschenkel bei gestrecktem Knie die Dor- 
salflexion höchstens bis zum rechten Winkel des 
Fusses auf. den ‘Unterschenkel beschränkt, ‚ die 
Plantarflexion dagegen frei ist. Ist das ange- 
gebene Missverhältniss in der Entwicklung der 
Muskeln nicht zu bedeutend, so. wird es: durch 
das Gehen ausgeglichen, Ei dass die Aus- 
gleichung natürlich hier in der entgegengesetz- 
ten Weise als bei der gewöhnlichen kindlichen 
Fussbildung geschieht; ist dasselbe aber: so -be- 
deutend, dass es durch das Gehen nicht ausge- 
glichen werden kann, so bildet sich ein Pes 
equinus und bei noch höherem Grade ein Equino- 
varus. Hier war die Anlage zur Verkriümmung 
schon ‚in der. Art und Weise der. Entwicklung 
der Muskeln gegeben; in jenen Fällen aber, wo 
bei normaler Entwicklung der Muskeln die. Con- 
tractur der Fusswurzelknochen in . der Periode 
des. Gehenlernens entstand, spricht sich H.: im 
Allgemeinen. entschieden dagegen aus, sie vom 
Krampf herzuleiten, sondern glaubt sie fast im- 
mer. durch Paralyse einzelner oder aller Muskeln 
und die Einwirkung. der Schwere des  Fusses, 
sonach auf rein mechanischem . Wege bedingt: 
Stromeyer's Beobachtung, wornach . bei. ‚einem 
Patienten im Sitzen auch bei gestrecktem Knie 
alle Bewegungen .des: Fusses ausführbar: waren, 
im ‚Gehen aber nicht mehr, aus welcher. der- 
selbe das: Vorhandensein eines Krampfes unzwei- 
deutig.nachweisen zu können glaubt, ist für H. 
nit im. letzteren ‚Sinne beweisend genug, weil 
hier die functionelle Verkürzung. des Muskels 
beim Gehen, die zu der schon vorhandenen an- 
geborenen Kürze summirt werden muss, ‚nicht 
in, Anschlag gebracht ist. Würden die Muskel- 
krämpfe selbst, die. allerdings bei. Kindern: sehr 
häufig sind, zu Contracturen ‚führen, so ‚müssten 
bei. Chorea und. Tetanus ebenfalls Contracturen 
an andern Theilen. des Körpers entstehen, .da 
doch .den Unterschenkelmuskeln allein: nicht die 
Fähigkeit, ‚solche hervorzubringen,; zugeschrieben 
werden kann. ZH. glaubt überhaupt nicht, dass 
leicht eine Gruppe von Muskeln am Unterschen- 
kel allein gelähmt sei, während. die Antagoni- 
sten. in. Thätigkeit bleiben, und durch ihr Ueber- 
gewicht ‚Contractur erzeugen; er hält vielmehr 
dafür, dass in den. meisten ‘Fällen alle Muskeln 
des ‘Unterschenkels -gleichmässig gelähmt: sind, 
was um so.leichter geschieht, ‚weil wenigstens 
nach . H.’s Ansicht die Muskelcontractur von An- 
fang nur'in einer nutritiven Muskelverkürzung be- 
steht, die bei genäherten. Insertionspunkten ' des 
Muskels um: so. rascher fortschreitet, ‘Dass die 
Thätigkeit der. Antagonisten bei Lähmung oder 
Unthätigkeit einer Muskelgruppe keine Contractur 
erzeugen könne, beweist H. auch noch. durch. 
klinische Beobachtungen, sowie durch physiolo- 
gische Gesetze; in letzterer Beziehung ‚macht er 
vorzüglich darauf aufmerksam, dass der Muskel. 
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bloss 'willkürliche oder Reflexbewegungen macht, 
eine unwillkührliche Contraction eines Muskels 
aber in‘Folge von Lähmung seines Antagonisten 
in der ‘Physiologie unbekannt ist: ‘Aus den an- 
gegebenen Gründen stimmt «H. "auch Friedberg’s 
Annahme "einer myopathischen Entstehung’ des 
paralytischen»Klumpfusses nicht bei, sondern 
hält einfach ‘an der reinen 
der Entstehung des letzteren fest. ‘Die Haupt- 
grundzüge ‘dieser. Erklärung —- deren nähere 
Anuseinandersetzung zu weit führen würde — 
sind nun folgende: Ist die Muskelparalyse voll- 
ständig und sind daher die Gehbewegungen und 
ihr‘ 'corrigirender Einfluss auf die "Stellung des 
Fusses' aufgehoben, so ‚senkt sich der Fuss ver- 
möge 'des Gesetzes der grösseren Schwere‘ mit 
der Fussspitze und dem äusseren Fussrande nach 
unten, und es 'vergrössert sich dadurch auch die 
Wölbung des Fusses (wie letzteres auch oft bei 
Kranken, die anhaltend liegen, beobachtet wer- 
den kann). Dass’ ein solcher anhaltender Zug 
aber Dehnungen von Bändern, Sehnen, Muskeln, 
selbst bei Formungen von Knochengelenkflächen 
zu bewirken vermöge, kann nach den bekann- 
ten Erfahrungen über die Wirkungen anhaltender, 
wenn auch nur schwacher Extension nicht bezwei- 
felt werden. 'Für die Muskeln, deren Insertions- 
punkte durch die abnorme Stellung des Fusses ein- 
ander genähert werden, tritt dann die Verkürzung 
ein; die aber nur als consecutiv, nicht als primär 
und als Ursache der Verkürzung angesehen wer- 
den kann. Ist die Muskelparalyse nicht voll- 
ständig, sondern betrifft sie nur einzelne Mus- 
keln des “Unterschenkels, so wird es darauf 
ankommen, ob die Wirkung der noch contrac- 
tionsfähigen Muskeln mit jener der Schwere des 
Fusses übereinstimmt oder nicht; aber auch in 
letzterem Falle glaubt H., dass die Wirkung 
der Muskeln der passiven Tendenz des Fusses 
zur Plantarflexion und Supination auf die Dauer 
nicht Widerstand‘ bieten und ‘dass daher ein 
paralytischer Galcaneo - valgus nur unter ganz 
besondern Umständen zu Stande kommen könne. 
Die differentielle Diagnose zwischen dem ange- 
bornen und erworbenen paralytischen Klumpfuss 
beruht einmal auf dem’'verschiedenen Verhalten 
der Muskeln, 
in Folge der Unthätigskeit derselben Paralyse 
eingetreten ist, dann‘ ’aber “auf' der "tieferen 


Stellung ‘der: ‚Fusaspieke (Vorwalten ‘des Pes 


equinus) und‘Mangel der Adduetion' des Fusses, 
meist auch stürkerert Entwicklung der Wölbung 
des Fusses beim erworbenen’ paralytischen Klump- 
fuss.“ Die Umbildung ‘der 'Gelenkflächen findet 


bei letzterem ebenfalls’ wie beim’ angebornen und 


nach denselben, überhaupt für das Wachsthum 
der Knochen stattfindenden Gesetzen statt, ‘aber 


nur secundär und nicht in dem hohen Grade 
wie beim 'angebornen, so dass : in "dieser Be- 


ziehung die Prognose für den erworbenen Klump- 


so lange beim 'erstern nicht auch 
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fuss günstiger ist. "Uebrigens’sieht Hauch in 
der Art und’ Weise, wie sich Reeidive entwickeln, 
einen’ weiteren Beweis’ für die Richtigkeit "seiner 
Anschauungsweise, namentlich dafür, dass die 
Contractionsfähigkeit der Muskeln für ‘die Ent- 
wicklung‘ ‘der Contraetur ‘ohne Bedeutung ist, 
weil‘ eben die Entstehung der‘ Recidive nach dem 
rein mechanischen Gesetze,” sowie die Ver- 
kürzung ‘eines Muskels auch ee er 
Atrophie; sobald dessen’ Insertionspunkte einan- 
eh sind, sich überall nachweisen lässt. 

Hinsichtlich der Aetiologie des — sehr seltenen 
— angebornen Pes valgus begnügt sich 7. mit der 
Hinweisung auf die Ahdettingen‘ welche darüber 
oben bei der Besprechung des angebornen Klump- 
fusses gegeben worden sind; erist eben das"ent- 
sesengesetzte Extrem in der pathologischen Ent- 
wieklung der Füsswurzelknochen und Fusswurze- 
gelenke vom angebornen' Klumpfuss. Der ge- 
wöhhtiche erwärbene Plattfuss — mit Ausschluss 
des durch Trauma oder Entzündung bedingten — 
entsteht nach 7. weder durch Atonie der fibrösen 
Gebilde (Stromeyer) noch durch Muskelparalyse 
(Duchennes Lähmung des Peroneus longus), 
sondern durch eigenthümliche Entwicklungsvor- 
gänge in den Gelenken, welche die Pronation 
des Fusses zulassen, nämlich zwischen dem Talus 
einerseits und dem Caleaneus und Os navieulare 
andrerseits, dann zwischen dem Calcaneus und 
Os euboidenm. Die ursprüngliche Stellung des 
Fusses beim Kinde ist, wie oben angegeben, die 
Supination; durch das Gehen und Stehen wird 
erst allmälig die — physiologische — Pronation 
und die von II. weitläufig beschriebene Umbild- 
ung der entsprechenden Knochen und Gelenke 
bedingt. Zu dieser Umbildung ist selbstverständ- 
lich das Wachsthum der Knochen nothwendig 
und "dieselbe "erreicht wahrscheinlich "erst mit 
dem Ende des letzteren ihren Abschluss, 'ob- 
gleich möglicher Weise auch unter physiologi- 
schen Verhältnissen eine Umgestaltung der Fuss- 
wurzelknochen auch in späteren Lebensjahren 
geschehen kann.‘ Soll nun die erwähnte Um- 
bildung der Supination des Fusses in die Pro- 
nation soweit fortschreiten, ‘dass ihre Resultate 
als pathologisch ' bezeichnet werden müssen, so 
kann hiefür eine doppelte Reihe von Brshcheh 
vorhanden seinz 'es können 'entweder die Kräfte, 
welche die Umbildung bewirken, abnorm gross 
sein oder abnorm' häufig und lange einwirken, 
oder’'es können’ die Widerstände; "welche jenen 
Kräften entgegenwirken, abmbshr: gering sein. 
In’ersterer Beziehung komint natürlich das Körper- 
gewicht und" noch mehr’ die Verstärkung des- 
selben durch schwere Lasten, dann anhaltendes 
Stehen und 'Gehen in Betracht, und daraus" er- 
klärt’ sich auch ganz 'ungezwungen das häufigere 
Vorkommen ’‘'des Pes valgus' bei der arbeitenden 
Klasse im jugendlichen‘ Alter, wo das Wachs- 
thum der Knochen am intensivsten ist und’ daher 


eine Umbilding “am leichtesten möglich‘ "macht. 
In der 'zweiten Beziehung. müssen Wetehiheit‘ des 
Knöchengewebes, "mangelhafte ' Ernährung der 
Muskeln ‚(deren nigleich” stärkere PETE ze 
Supination des"Fusses tendirt), "oder Lähmung 
einzelner Gruppen derselben, 'Daxität ‘der Bin. 
der in Folge ag Ernährung her vorgehobe@n 
werden ;' doch "können diese Tetztern "Ursachen 
allein keinen Plattfuss bewirken, sondern es ge- 
hört dazu eine erhebliche Differenz biste 
den pronirenden Kräften und ihren Widerständen. 
Im Liegen z.B. wird ein Individuum auch mit 
ätönischen' Muskeln oder Selähmten Supinatoren 
keinen Plattfuss bekomiiehn? hier wird die supi- 
nirende Kraft der Schwere des Fusses (nach 
dem oben Gesagten) vörwiegen. "Dass die 
pronirenden Kräfte bei der Entwicklung des Pes 
valgus” in absolut oder relativ erhöhtem Masse 
uf die Fusswurzelgelenke in derselben Weise 
einwirken, wie bei der normalen Umbildung der- 
selben, ergibt sich am genauesten aus dem patho- 
tögisch! anatomischen Befihdel der 'Fusswurzel- 
knochen beim Pes valgus. Das Collum tali ist 
init seinem inneren Theile bedeutend nach unten 
und vorne gewuchert, ‘die beim Erwachsenen 
normalen "intracapsulären Knochenstreifen am 
innern Theil des Collum tali bilden sich in weit 
grösserer Ausdehnung aus, während der dem Os 
navieulare‘ entsprechende Theil des Talus in 
seiner Entwicklung in die Länge zurückgeblieben 
ist. ‘Am äusseren Theil der ietenkfäche des 
Kopfs zeigen sich in Folge von Drückschwund 
Vertiefungen und Erhabenheiten mit rauhem 
Knorpelüberzug, correspondirenden unebenen 
Stellen an der Gelenkfläche des Os navieulare 
entsprechend; das Ligamentum tibio- calcaneo- 
naviculare ist vergrössert und verdünnt, und 
man fühlt am Lebenden den nach tee und 
unten gewucherten Taluskopf durch, den man 
früher, wo man eine Verschiebung ih der Chos- 
sart’schen Gelenklinie annahm, für das nach 
unten 'getretene Os naviculare hielt: dieses ist 
aber nicht nach unten, sondern wie das Os 
cuboideum ebenfalls wech aussen und oben ge- 
schoben und steigt in dieser Richtung am Talus- 
kopf empor. Die Gelenkfläche am Körper ’des 
Talus, welche mit’ dem Process. anter. ealcanei 
artieulirt, ist viel grösser und deutlicher ausge- 
prägt; der Knorpelüberzug derselben zeigt in 
Folge des Druckes die Merkmale der Zerfaserung 
und Atrophie; entsprechend findet’ sich am Cal- 
eaneus eine tiefe, mit ünregelmässigem Knorpel- 
überzug  bedeckte Grübe. "Am Calcaneus'trifft 
die Verschiebung vorzüglich die hintere Gelenk- 
fläche, indem’ ihr vorderer Rand statt quer bei- 
nahe‘ de em inneren Rande des Knochens parallel 
verläuft, "der" Drück des Körpergewichts "am 
Schlusse der Pronation trifft daher nicht 'wie ge- 
wöhnlich den äusseren Theil des Halses des Cal- 
&aneüs, "sondern den’ innerm’und’j jenen, der durch 
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keinen Druck im Wachsthum’ gehemmt ist, kann 
daher sich "soweit entwickeln, dass am Ende der 
Pronätionseontractur der Wadenbeittkinschen mit 
seiner ‚Spitze auf die Oberfläche des Collum cal- 
canei tritt und sich hier an beiden Knochen ent: 
sprechende Gelenkflächen entwickeln ; der ganze 
Calcaneus scheint etwas in der Breite Aüseitländehk 
gedrückt. Die Veränderungen im Sprunggelenke 
Ka unbedeutend, weil hier, wie HM. ausführlich 
nachweist, meist nur active’ Bewegungen 'ein- 
wirken, die passiven beim Gehen fast null sind; 
es steht zwar etwas in Plantarflexion und es 
entwickelt sich ein retrocapsulärer Knochenstreifen 
am vorderen Theil der Rolle, die Stellung wird 
aber maskirt durch die Dorsalflexion, in welcher 
der Fuss wegen der vorhandenen Pronation in 
seiner Verbindung mit dem Talus stehen muss. 
Das Os euboideum nimmt ebenfalls nur einen 
geringeren Antheil an der Verkrümmung, weil 
nur ein geringer Theil der physiologischen Pro- 
nationsbewegungen an demselben ausgeführt wird; 
noch geringer ist der Antheil der übrigen Fuss- 
wurzelknochen, wie sich durch genaue Vergleich- 
ung‘ mit einem gesunden Fusse erweist. Die 
Aufhebung der Fusswölbung erklärt sich auch 
vollkommen hinreichend aus dem Verhalten des 
Caput tali, indem durch die Veränderungen des- 
selben die Keilform des Talus die umgekehrte 
von der Norm, die obere Fläche kürzer, die 
untere länger wird. Als Schluss seiner Unter- 
suchungen stellt demnach 4. den Satz auf: „Der 
Pes valgus ist das Resultat eines Excesses in 
der physiologischen Umbildung der Fusswurzel- 
gelenke.*“ Die bei höheren Graden des Platt- 
fusses vorkommende Contraetur der Muskeln, 
insbesondere der Peronaei und der Achilles- 
sehne betrachtet er nicht als Ursache der De- 
formität, sondern, wenigstens zum Theil, als 
Folge, einmal vielleicht bedingt durch willkür- 
liche oder auch reflectirte Muskelcontractionen, 
ferner als instinete Thätigkeit des Kranken, um 
die wegen der Verschränkung der Gelenke sehr 
schmerzhaften Bewegungen ‘des Fusses unmög- 
lich zu machen (daher diese Spannung in der 
Chloroformnarkose sofort aufhört und auch in 
ruhiger Lage des Fusses bald durch die Schwere 
desselben überwunden wird), endlich bei längerem 
Bestehen der Contraetur als nutritive Verkürz- 
ung besonders ‘der pronirenden Muskeln. Die 
Cönsgleigeh für die Therapie ergeben sich nach 
dem Gesagten von selbst; vor Allem muss’ man 
im Auge haben, dass es sich nicht bloss oder 
eigentlich um Beseitigung von Muskeleontrac- 
tion, sondern um Umbildung von Gelenkflächen 
und ‘Knochen handelt; kleinere therapeutische 
Regeln, z. B. die sußinirende Wirkung der 
Schwere des ruhenden Fusses, tage keiner 
_-—n. be er 
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Aetiologie des Klumpfusses im weitesten Sinne 
des Wortes zwei Formen,. den primären oder 
idiopathischen, und den seeundären. oder sympto- 
matischen. Der primäre oder idiopathische Klump- 
_f{uss ist stets ein: Varus oder Equinovarus; er 
ist einfach . als Hemmungsbildung aufzufassen 
und als solcher stets angeboren. Der secundäre 
oder symptomatische Klumpfuss kann inner- und 
ausserhalb des Mutterleibes zu jeder Lebenszeit 
acquirirt werden; er ist die Folge der verschie- 
densten Muskel-,  Nerven- und zuweilen sogar 
Knochenalterationen, und variirt in allen. er- 
denklichen: beschriebenen und nicht beschriebenen 
Formen. Für . die Entstehung: : des primären 
Klumpfusses gilt also entschieden die embryonale 
Theorie Eschrich's:und in der That fand V. bei 
allen Untersuchungen angeborner Klumpfüsse die 
ganze Bildung der falschen Form. entsprechend, 
Haut, Muskeln, Kapseln, Bänder sämmtlich auf 
der‘: concaven Seite zu: knapp angelegt, selbst 
die Knorpel-,. Knochen- und Gelenkflächen der 
falschen Lage adoptirt, ‘Gegen die Theorie. der 
Entstehung des angebornen Klumpfusses durch 
nervöse oder myopathische Contractur, die eine 
Zeit lang. fast ‚allgemein herrschte, spricht: vor 
Allem der:Umstand, dass die Zahl der angebornen 
Valgi, reinen Equini und Calcanei verschwindend 
klein ‘ist gegen die der Vari und. Varo-- equini, 
so dass. es: schwer begreiflich ist, warum die 
Reizung immer. nur dieselben Muskeln oder Ner- 
venbahnen befallen: soll, während bei später ent- 
standenen Fällen. von. Fussverkrümmung. selbst 
da, wo die. nervöse Natur des Uebels sicher fest- 
steht, sich ein, ungemeiner Reichthum der Formen 
zeigt. Ferner fehlen beim angebornen Klump- 
fuss alle Zeichen der regressiven: Metamorphose 
in. den Muskeln und alle: Veränderungen in den 
Nerven und treten erst dann auf, wenn durch 
das: Gehen die Verdrehung stärker wird, und 
zwar 
Krümmung. Die Tenotomie beseitigt daher immer 
das Hinderniss , : welches ein einzelnes. Gewebe, 
nämlich der Muskel, der Reduction des. Fusses 
entgegensetzt; das Andere bleibt der orthopädi- 
schen Behandlung überlassen. Die Tenotomie darf 
daher nur da angewendet. werden, wo der Wider- 
stand des Muskels, ein bedeutender ist: und’ auch 
in. der Chloroformnarkose die, Reduction nicht 
zulässt. Diese Verhältnisse sind auch meist beim 
symptomatischen. Klumpfuss : die ‚nämlichen. — 
Der secundäre: oder. symptomatische Klumpfuss 
kann auch ‚beim 'Fötus vorkommen, da ;hier 
natürlich im. einzelnen Falle. dieselben Ursachen 
wirksam sein können wie in späteren Lebens- 
altern; ...doch entsteht er  selbstverständlich am 
häufigsten im extrauterinen ‚Leben. Der Aus- 
gangspunct : kann ein. sehr verschiedener - sein; 
er kann im Nervensystem; .liegen;; wobei. aber 
Paralyse ungleich häufiger ist als Krampf (kaum 
kommt: je. ein ‚acquirirter .Varus .als, ‚spastische 
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Form. vor);. eine. lange eingehaltene fehlerhafte, 
durch irgend’ welche Ursache ' bedingte Fuss- 
stellung kann zur. bleibenden Störung führen; 
in einzelnen Fällen kann Mangel oder Miss- 
bildung einzelner Knochen Ursache der Fuss- 
verkrümmung sein. Durch: Mittheilung dreier, 
genau analysirter Fälle hat übrigens V. zur 
Evidenz nachgewiesen, dass intrauteriner Druck 
ganz entschieden Klumpfuss zur Folge haben 
kann. Insbesondere wird diess dargethan da- 
durch, dass an einzelnen Stellen eine vollkommene 
Hautatrophie: stattfindet; sei es nun,..dass die 
prominente 
Parthie der Extremitäten des Kindes drückte, 
oder dass ein gedrückter Kindestheil selbst zu 
einem  drückenden : für einen dritten wurde, 
Letzteres. Verhältniss wurde vorzüglich klar in 
einem Falle, wo auf der einen Seite angeborner 
Pes valgus, auf, der andern Pes varus vorhanden 
war und die gewölbte Planta des Valgus ‘genau 
in die Aushöhlung. des .Varus passte; in diesem 
Falle konnte nach dem erfolgten Tode des Kin- 
des die Hautatrophie in. Folge des Drucks auch 
mikroskopisch nachgewiesen werden, und ebenso 
zeigten sich die Muskeln der beiden untern Ex- 
tremitäten ‚mehr oder minder in ihrer Entwick- 
lung gehemmt, je nachdem ihre Action mehr 
oder minder aufgeboben war, nirgends aber fand 
sich an ihnen eine Spur von regressiver-Metamor- 
phose. Das: relativ häufige Zusammentreffen von 
grossen congenitalen Steissgeschwülsten mit Fuss- 
deformitäten der verschiedensten Art in: Fällen, 
wo ein Zusammenhang der Geschwulst mit dem 
Rückenmark oder Störungen des letzteren nicht 
nachgewiesen. werden kann, lässt es möglich 
erscheinen, dass. es. sich : auch: hier öfters um 
Wirkungen des Drucks in Folge. von -Raum- 
mangel im Uterus handle; am wahrscheinlichsten 
ist es, dass der: Pes valgus congenitus ‚häufiger 
auf diese Weise entstehe. Dieser. Druck kann 
so weit gehen, dass selbst partieller Knochen- 
schwund: die: ‚Folge. ist. ,. Natürlich. bieten. die 
auf solche Weise: entstandenen Verkrümmungen 
mannichfaltige Formen dar, von denen jede be- 
sonders. gedeutet werden: muss; am: charakteri- 
stischsten werden immer diejenigen sein, wo sich 
Verbiegungen und. Verschiebungen in. ‘den Fuss- 
wurzelgelenken nach solchen Richtungen: nach- 
weisen lassen, dass ‚sie ausserhalb‘ der Muskel- 
wirkungen liegen, ‚während, sie..gleichzeitig auch 
keine Erklärung: in der Entwieklungsgeschichte 
finden. Fehler oder Schwäche der Kindsbeweg- 
ungen, ein 'fixer. von der. Mutter ‚an einer. be- 
stimmten. ‚Stelle . des: Unterleibs . während » der 
letzten Zeit der Schwangerschaft gefühlter Schmerz, 
relativer oder absoluter Mangel des Fruchtwassers 
werden für die Anamnese berücksichtigungswerthe 
nr ergeben. 

Barwell, aus. ‚einzelnen a ‚in 
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früheren Jahresberichten bereits als Gegner der 
Tenotomie bekannt, "hat seine Ansichten über 
letztere sowie über ein anderes Verfahren zur 
Behandlung des Klumpfusses, insbesondere dann 
auch’anderer Deformitäten in einem eigenen ziem- 
lich umfassenden Werke niedergelegt. Dasselbe 
umfasst" 12 Kapitel: 1) Einleitung; 2) Deformi- 
täten des Fusses und ihre nächste Ursache; 
3) das Unpassende der Sehnendurchschneidung 
und ihre nachtheiligen Folgen ; 4) die mechanische 
und Nachbehandlung; 5) neue Behandlungs- 
methode; 6) Flachfuss; 7) Valgus; 8) Varus; 
9) Eguinus; 10) Calcaneus; 11) Deformitäten 
des Beines; 12) Verkrümmung des Schienbeins. 
Ein Anhang enthält 20 Krankheitsgeschichten 
zur‘ Erläuterung des Gesagten; B. hat hiezu 
weder sehr schwere noch leichte Fälle, sondern 
nur gewöhnliche von mittlerer Intensität aus- 
gewählt, da in ihnen vorzüglich der Typus jeder 
Deformität ausgeprägt ist. In der Einleitung, 
welche den Bau des Fusses behandelt, macht 
B. vorzüglich auf die Wichtigkeit der Medio- 
torsalgelenkfläche zwischen Talus und Calcaneus 
nach hinten und Os navicul. und cuboideum 
nach vorne aufmerksam, welche gerade vor dem 
Schwerpunkte liegt und um so mehr zur Beweg- 
lichkeit des Fusses nach allen Richtungen bei- 
trägt, weil die meisten Muskelsehnen sich vor 
derselben an den Fuss festsetzen und daher auf 
sie wirken müssen. Die Erhaltung der Wölbung 
des Bogens des Fusses schreibt BD. nicht den 
Bändern, sondern der Kraft der Muskeln, ins- 
besondere des Tib. ant. zu, der durch seine In- 
sertion an. den Mittelfussknochen der grossen 
Zehe als dem höchsten Punkte des Gewölbes den 
Schlussstein dieses festhält. Die Theorie B.s 
bezüglich der Entstehung der Deformitäten be- 
ruht auf der Annahme gestörten Gleichgewichts 
der Muskeln, bedingt durch Paralyse einer be- 
stimmten Muskelschichte; die gesunden Muskeln 
ziehen dann vermöge ihrer tonischen Contraction 
den betreffenden Theil auf ihre Seite, zuerst nur 
temporär, dann constant. Dass nicht Krampf 
einzelner Muskeln, wie gewöhnlich angenommen 
wird, die Entstehung des Klumpfusses u. s. w. 
bedinge, beweist B. aus der erniedrigten Tem- 
peratur der deformirten Glieder, die nicht dem 
Krampf, sondern der Paralyse angehört, sowie 
daraus, dass der Krampf kein dauernder, son- 
dern ein vorübergehender Zustand: ist; er dehnt 
diese Theorie auch auf andere bisher als spastisch 
angesehene Affeetionen, z. B. den Laryngismus 
stridulus' aus, Die Aufgabe für die Behandlung 
ist daher, die‘ geschwächten Muskeln zu stärken 
und’ ihre: normale Thätigkeit wieder herzustellen; 
dieser nach ist die Tenotomie auf ein falsches 
Princip basirt,indem sie an den gesunden Muskeln 
operirt, 'als wenn diese krank'wären, und so die 
Kraft derjenigen''Gebilde'zerstört, welche noch 
gesund sind. Als Resultat dieser falschen Praxis 
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hat B. nach seiner Angabe Fälle gesehen, wo 
gerade nur die durchschnittenen Muskeln unwieder- 
bringlich gelähmt waren oder, was nicht ganz 
so schlimm, wo weder die ursprünglich paraly- 
sirten Muskeln noch die durchschnittenen Macht 
über das Glied hatten ‘und dieses beim Gehen 
mechanisch hin- und herschwang; bei der Ana- 
lyse einer Reihe von Fällen, wo tenotomirte 
Muskeln nach dem Tode untersucht wurden, ins- 
besondere von Bouvier und Adams, wurde in 
2 Fällen unter 6, wo der Tibial. ant, durch- 
schnitten worden war, also in einem Dritttheil 
keine Vereinigung gefunden, und in allen Fällen, 
wo der Tib. post. von dem Flex. long. digit. 
getrennt worden waren, blieb die Thätigkeit 
dieser Muskeln ganz vernichtet. Der angebliche 
Vortheil der Tenotomie, dass sie die Kur be- 
schleunige, ist ganz illusorisch, da die Contraec- 
tion des durchschnittenen Muskels fortdauert 
und die Narbencontraction dazu kommt, so dass 
die Deformität dieselbe bleiben müsste wie vor- 
her, wenn nicht durch die mechanische Aus- 
dehnung ihr entgegengewirkt würde; wenn nun 
auch nach der Tenotomie die erste Anwendung 
der den Muskel ausdehnenden Kraft wirksamer 
ist, weil keine Gegenkraft vorhanden ist, so geht 
doch die Zeit bis zur Heilung des am Muskel 
gesetzten Eingriffes verloren. DB. verwirft aber 
auch nicht minder die nach der Tenotomie an- 


gewendete mechanische Behandlung, d. h. das 


Tragen orthopädischer Schuhe; er findet es ganz 
ungeeignet, den Fuss mittelst einer solchen 
Maschine als ein Ganzes zu behandeln und glaubt, 
dass die Unthätigkeit des Gliedes leicht zu 
fettiger Degeneration auch jener Muskeln führen 
müsse, welche von der Krankheit oder vom 
Messer des Wundarztes verschont geblieben sind. 
B. stellt nun für die Behandlung folgende 
Grundsätze auf: 

1) Da der Verlust des Gleichgewichts in der 
Muskelthätigkeit, welcher die Deformität bewirkt, 
fast immer durch Paralyse einer bestimmten 
Muskelschicht bedingt ist, so muss dieses Gleich- 
gewicht wieder hergestellt werden. 

2) Diese Herstellung geschieht dadurch, dass 
man für die geschwächten oder gelähmten Muskeln 
eine Kraft substituirt, nicht dadurch, dass man 
die noch brauchbaren Muskeln ihrer Kraft be- 
raubt. 

3) Dieser Ersatz muss so. viel als möglich 
in der Richtung und Stellung der paralysirten 
Gebilde angebracht werden und muss auf die 
Theile und zwar auf diese allein wirken, auf 
welche auch die normale Muskelthätigkeit wirkt. 

4) Auf diese Art wird der Fuss nicht als 
ein Ganzes behandelt, sondern als eine Zu- 
sammensetzung mehrerer Knochen, von denen 
jeder, einer bestimmten Muskelthätigkeit unter- 
worfen, einen bestimmten Antheil an. der De- 
formität hat. 
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5). Da Bewegung nothwendig, ist, um fettige 
Degeneration. zu. verhüten. und. dem ‚gelähmten s 
Muskeln . Gelegenheit zur, Wiedererlangung. ihrer 
Kraft zu; geben, .so darf der Fuss nicht, ‚auf einer 
starren, Unterlage. befestigt. werden, ; sondern man 
muss , im. Gegentheile jedem. : Theile desselben 
Bewegung. verschaffen, „welche letztere. stufen- 
weise durch die nachahmende Kraft .von .der 
abnormen in die, ‚normale Richtung zurückgeführt 
werden soll. 

Um .diese Grundsätze ‚durchzuführen, . ‚sub- 
stituirt B. für die, geschwächten Muskeln. Federn 
von. ‚Kautschuk, ‚deren Kraft , ISRET der Se; 
schwächten Muskeln annähernd nahe kommt. 
Die Insertion ‚der Muskeln ist nachgeahmt durch 
einen. Streifen ‚Heftpflaster,, der. über die Stelle 
derselben gelegt und ‚am .obern Ende umgebogen 
und ‚mit beiden bestrichenen, Seiten. zusammen- 
geklebt, wird, um.ein dadurch ‚gestochenes, Schnür- 
loch fester, zu ‚machen ; :der ‚Ursprung. ‚derselben 
durch . ‚eine Drahtschlinge. ‚am, obersten. Ende 
einer dünnen ‚Blechschiene, ‚die nach ‚dem Ver- 
laufe „ des zu .ersetzenden _Muskels, auf ‚einen 
darunter. ‚gelegten langen Heftpflasterstreilen . an- 
gelegt. ‚und durch eine Rollbinde, die, den ‚ganzen 
Unterschenkel ‚bedeckt ,. ‚festgehalten, wird; auch 
der Fuss_wird, mit, einer-Rollbinde von den; Zehen 
nach hinten eingewickelt,. so dass, das zusammen- 
geschlagene,, „Ende, des, untern ‚Pflasterstreifens, 
welcher das Sehnürloch, enthält, frei. ‚bleibt.. "Die 
von u „bei jeder. einzelnen. nn minutiös, jedoch 
mit, grosser Umsicht, und praktischem Sinne, .vor- 
geschriebene. ; Art ‚der, ‚Anlegung. , der Pllaster, 
Schienen. und, Binden, muss; „im, ‚Werke, ‚, selbst 
nachgeschen, ‚werden, „Es. übrigt, nun nur ‚noch, 
einen „entsprechend langen , ‚und ‚starken Kaut- 
schukstreifen oben. an..der. Drahischlinge, ‚unten 
im Schnürloch. des ‚Heftpflasters zu befestigen, 
um den Apparat vollständig zu machen; letz- 
terer ‚muss ‚ alle-:8s — 10. Tage, erneuert. werden. 
Gebrauch. des Fusses.ist hiebei. nieht nur, ‚erlaubt; 
sondern sogar dringend angerathen. "Was nun 
die einzelnen V; 'erkrümmungen des Fusses und. die 
dabei zu berücksichtigenden Muskeln. angeht,, so 
ist nach D. der Flachfuss bedingt durch Schwäche 
oder Lähmung. des Tib. antieus, Valgus. des Tib. 
ant. und, ‚ post.,, Varus,der Peronei,, E quinus .der 
vom ‚Nery. tib, anter. versorgten: Muskeln; vom 
Talipes calcaneus hat B. nach seinem eigenen 
Geständnisse ‚noch, keinen „Fall; gesehen... In 
schweren Fällen ' „wendet .B., zur, ,, Abkürzung 
der Kur die gewaltsame, (foreirte), Geraderichtung 
der Verkrümmung in_ der Chloroformnarkose,.an; 
doch ‚spart er. diese Procedur, nur für, wirklich 
schwere Fälle. ‚und. warnt dabei „VOR, Anwendung 
zu. grosser, Gewali, da, ‚wenn. ‚die ‚Muskelirri- 
tahilität durch die ‚Ohloroformnarkose, ‚aufgehoben 
ist, es nur ‚einer, ‚geringen, Kraft bedarf,,, ‚um.den 
Fuss“ ‚gerade . ZU; richten. Genu, valgum be- 
handelt B. wie a "Orthopäden ‚durch. An- 
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MEDERSIAE". ‚Schiene, ‚aber; ‚nicht. ‚einer, steifen, 

ondern einer elastischen. Stahlschiene, „die ,nach 
hm ‚vorhandenen. ‚Krümmung. ‚der „Extremität 
SENDE ON. iger m ‚gebogenen Zustande ‚angelegt 
wird, entfernt man, dann.die. Kraft, welche: die 
Schiene ; bog,,. ‚80, strebt. diese . in...die „gerade 
Richtung zurückzukehren ‚und. .übt.»so:; eine. ge- 
wisse. plastische. Kraft. auf. die verkrümmte..Ex- 
tremität ‚aus. . (Der „englische Ref. .in. Edinburg 
Med. Journal ;: ‚Juli, macht gegen..B.’s Theorie 
und. Behandlungsweise- geltend, „dass. einmal 
nach ‚ersterer . eine länger. ‚dauernde Uterinal- 
paralyse. in; ‚den so ‚zahlreichen Fällen.von an- 
geborenem. .doppelseitigen.. Klumpfuss zugegeben 
werden. ‚müsse: ‚während. ansden. ganzigut ge- 
nährten ‚dicken , -schwachrothen. ‚Beinen : kein 
Beweis einer, aolahen Affection.. zu liefern. ist; 
dann dass. ‚nach. der. ‚zweiten „man ee 
müsse, die, Paralyse. werde ‚nicht durch. Uebung 
und. Reizung. ‚der. gelähmten: ‚Muskeln ‚gehoben; 
sondern dadurch; dass‘ man. durch,.künstliche 
Mittel, ihre Thätigkeit, ersetzt... ein. Verfahren, 
welches. ‚voraussichtlich. .gesunde ‚Muskeln... zu 
Schwäche, und, Paralyse führen, muss. Eine 
Analyse der,von B..mitgetheilten ‚Fälle. beweist, 
dass..er sein Verfahren. mit, Nutzen; nur..in..den 
später dureh. Convulsionen etc.. erworbenen; Fällen 
von F ussverkrümmung;, ‚wo. ıoffenbare. Erschein- 
ungen... der, „Paralyse ‚vorhanden. ‚waren,,..ange- 
wendet ;hat,,, dagegen. bei.sangebornem Klumpfuss 
des höchsten-Grades unter. ‚Chloroformirung.durch 
kräftige ‚Manipulationen‘ in„.die,.richtige, ‚Stellung 
zurückbringen, ;und:, in..dieser durcheine.‚Gutta- 
perchaschiene ‚festhalten. ‚musste. ‚Dieser, Ansicht 
dürfte,.wohl auch > YBRSSSIER Ne de 
boiatiinaene Du ualaı: au er 

ein zer ar ichs, 2 die ferner 
Ursache. ‚des ‚angebormen Klumpfusses oder vüber- 
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einen. un En ‚von. ihn, Hrn zen 
aussetzt. ‚Die „Indicationen für „Iteduction „des 
Klumpfusses. sind. nach M. vorzüglich folgende 
vier; 1), den.V orderfuss. zu entwickeln; 2), dessen 
Sohlenfläche; .mit., dem Boden in; Berührung zu 
bringen; 3) das. ‚Fersenbein...nach ‚aussen. Zu 
drehen, ‚und..4). dasselbe: niederzudrücken., ‚Bei 
kleinen. Kindern kann\.man u die‘, Reduction -mit 
der. Hand .machen..und - ielleichtamit dem.Gyps- 
verband auskommen ; jedenfalls räth.M., in.solchen 
Fällen den Versuch damit zumachen, ehe man zur 
Maschinenbehandlung, schreitet;;«doch ‚muss dabei 
immer..auf das;.schnellei-Wachsthum, in, diesem 
Alter ‚Rücksicht. genommen; der ‚Verband daher 
öfters: „erneuert, werden; ‚Der Werth ..der ‚beim 
Klumpfuss empfohlenen Maschinen richtet „sich 
nach, dem Masse, „wie-sie den. oben.‚aufgestellten 
Indicationen, entsprechen ; ‚den. .Scarpa’schen 
Schuh; hält, M;; desshalb ı für. vollkommen unge- 
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nügend. ' Eine 'eigne Maschine hat' M. nicht 
angegeben; 'er will nur, ‘dass sie möglichst ein- 
fach sei und für. jeden Fall 'besonders construirt 
werde, «da eine Maschine, die für kleinere und 
grössere Personen zugleich dienen soll, meistens 
für'keine‘ von beiden passt. ‘Im Ganzen hält 
er die Maschine von »Venel dem Prineipe nach 
für die beste; vorzügliches Gewicht legt er darauf, 
dass die Unterschenkelschiene von weichem Eisen 
sei, aaher jede Biegung nach aussen und nach 
vorne zulasse und dann in der gegebenen Stellung 
feststehe, um als Hebel’ für die Bewegung des 
Fusses zu dienen;' dazu ein mit der Unterschenkel- 
schiene beweglich, ‚doch feststellbar verbundener 
Bügel,’ eine feste Sohle von Holz, eine Fersen- 
kappe, so‘ viel‘ Riemen als: nothwendig, Druck- 
schrauben zum Feststellen, dies sind die Grund- 
züge des von M. empfohlenen :Apparats. M: 
will, dass‘ der Apparat - Anfangs‘ nur in: Inter- 
vallem angelegt‘ werde, um : die Extremität all- 
mälig daran zu: gewöhnen; eindringlich besteht 
er aber darauf, ihn lange genug liegen zu lassen, 
bis der Fuss. seine vollkommen normale Richtung 
wieder erhalten hat und: selbst dann die Kur 
noch durchausnicht für vollendet zu halten, son- 
dern das Reconvalescenzstadium,. die Gehübungen 
des Patienten sorgfältig zu überwachen, da erst 
hier die’ Hauptaufgabe, den: normalen: Gebrauch 
des -Fusses wieder herzustellen‘, gelöst ‘werden 
muss. — Für die Vornahme der: Tenotomie bei 
Behandlung des Klumpfusses stellt M. die bereits 
von :Bouvier: gegebene Regel: auf:: nur. jene 
Muskeln zu. durchschneiden, .die der Wirkung 
der Maschine: hartnäckig  widerstreben. —. M. 
spricht sich‘ übrigens im ‚Ganzen. nicht ‚sehr 
günstig.über: die’ reellen’ Erfolge 'der Behandlung 
von Klumpfüssen. aus; wirkliche Heilungen, d.h. 
Herstellung der Form: und der normalen Beweg- 
ung ist sehr ‚selten, und sehr oft muss man sich 
mit einer Besserung, die selbst nicht einmal sehr 
vollkommen ist, begnügen; in einzelnen Fällen, 
wovon M. ein Beispiel anführt, hat die ortho- 
pädische Behandlung nur eine Verschlimmerung 
des Zustandes zur Folge. Namentlich ist diess 
letztere der Fall bei unvorsichtiger Anwendung 
der Tenotomie, welche bisweilen die vorher noch 
theilweis bestandenen Functionen des Fusses 
ganz aufhebt. M. räth daher auch, in einem 
späteren Lepensalter als 15—18 Jahren die 
Kur eines Klumpfusses nicht mehr zu unter- 
nehmen. Pferdefuss dagegen kann auch — 
namentlich mit der Durchschneidung der Achilles- 
sehne — in späterem Lebensalter behandelt 
werden; übrigens geht M. über diese Form, 
sowie über den Valgus und Calcaneus äusserst 
kurz, sie gleichsam nur berührend, hinweg. Bei 
paralytischen Klumpfüssen warnt M. eindring- 
lich vor der Tenotomie, so lange der Fuss durch 
Manipulatonen und Maschinen in die richtige 
Lage gebracht werden kann; sie ist im äusser- 
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sten‘ Falle nur: da anzuwenden, wo die Retrac- 
tion»der‘ Antagonisten. der gelähmten Muskeln 
das physiologische Mass überschreitet und die 
Reduction, somit auch die Anlegung: einer Con- 
tentivmaschine ’ unmöglich macht. Zuletzt 
spricht M.: noch ‘von der Steifigkeit des: Fuss- 
gelenks, die Folge sehr verschiedener - Ursachen 
sein kann, und die besonders durch die Retrac- 
tion der Achillessehne bisweilen sehr: hartnäckig 
wird; wenn die Bewegung des Gelenks nicht durch 
Manipulationen hergestellt werden kann, so ist 
esnothwendig, Maschinen zu Hilfe zu rufen, unter 
denen die von Bennet sich durch ihre Einfach- 
heit und leichte Anwendbarkeit empfiehlt. — 
Gewissermassen anhangsweise spricht M. noch 
von zwei abweichenden Bildungen des. Fusses, 
die eigentlich nicht pathologisch sind, es aber 
leicht ‘werden, wenigstens grosse Behinderung 
im Marschiren herbeiführen können, nämlich dem 
Hohlfuss und dem platten Fuss. Es‘ist unrich- 
tig, wenn man einen ‚hohlen Fuss ‚als vorzüg- 
lich geeignet zum Marschiren ansieht; fette  Per- 
sonen: insbesondere, bei denen der. Fuss. ein 
grosses Gewicht zu tragen hat, »empfinden mit 
einem solchen Fusse starke Schmerzen in. den Ge- 
lenken der Fusswurzel,. deren Bänder erschlaffen ; 
man. kann hier Erleichterung verschaffen, indem 
man unter die Wölbung des Fusses ‚einige Lagen 
Schwamm legt,. um:»sie, zu ‚unterstützen, muss 
sich'aber hüten, diese Lagen zu dick zumachen, 
weil’ man » sonst die. ‚Leiden des ‚Pat. nur ver- 
mehrt. Bei weiterer Entwicklung-kann der Hohl- 
fuss zum Calcaneus, vielleicht‘ auch zum Varus 
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ausarten. Der einfache platte Fuss ist; ‚nicht 
nur) — entgegengesetzt ‚der gewöhnlichen An- 
nahme —- kein Hinderniss: im Marschiren, son- 


dern liefert sogar die besten ‚Fussgänger; wohl 
aber: wird er’ zum :Hinderniss' im. Gehen. und 
pathologisch ,. wenn: sich, Abduction' des. Fusses 
dazu gesellt und so der platte Fuss in den Valgus 
übergeht. 


Berend behandelte während der beiden Jahre, 
die sein Bericht umfasst, 58 Fälle von Fussver- 
krümmungen, 38 Klumpfüsse, 7 Plattfüsse, 5 
Spitzfüsse, 3 Varo-equini, 5 Hackenfüsse. In 


allen Fällen von Equinus und Varo-equinus, dann 


von Varus (mit Ausnahme eines einzigen) wurde 
die Achillessehne durchschnitten, in einem Falle 
sogar zweimal; ausserdem traf die Durchschneid- 
ung in verschiedener Zahl den Flexor hallueis, 
die Aponeurosis plantaris, den Tib. anticus; bei 
den Hackenfüssen und bei einem Valgus para- 
lyticus auch den Extens. commun. digit. Sehr 
eindringlich macht auch B. auf die Nothwendig- 
keit der Nachbehandlung aufmerksam. In zwei 
Fällen gelang B. die Kur selbst bei atrophischen 
Kindern; in einem Falle davon liess B., um 
die erforderlichen Malzbäder anwenden zu können 
und doch den stabilen Verband nicht abnehmen 
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zu müssen, eine Klumpfussmaschine aus vulkani- 
sirtem 'Kautschuk : anfertigen. «B. macht darauf 
aufmerksam, dass in einem Falle.bei' vorherr- 
schender Einwärtsrichtung des Fusses auch: Ein- 
wärtsdrehung der: Oberschenkel: vorhanden war; 
es wurde desshalb die Klumpfussmaschine mit 
einem "bis zur) Hüfte - reichenden ' Apparate: zur 
Auswärtsdrehung der Schenkel in» Verbindung 
gebracht und auf diese Art’ wesentliche Vortheile 
erzielt. up 


Verkrümmungen der. Zehen. 
Malgaigne 2.2. OÖ. 


Moalgaigne' macht auf); zwei Formen von Ver- 
krümmung der Zehen aufmerksam, welche bis- 
her noch wenig beachtet waren und gleichwohl 
die Ursache grosser Unbequemlichkeiten ‚ja selbst 
ernsterer Zufälle“ werden: können. Die: erste 
dieser Formen’betrifft gewöhnlich die zweite Zehe, 
bisweilen: die dritte, manchmal beide, und :be- 
steht darin, dass 'die erste. Phalanx: gewaltsam 
und übermässig - gestreckt, ‘die ‚zweite ‚und: dritte 
gewaltsam gebogen sind;' die Folgen dieser Ver- 
krümmung’ sind leicht ’einzusehen.' ‚Man hat 
diese Deformität’ durch Extensionsverbände, so- 
wie durch‘ besondere Einrichtung. der Schuhe: zu 
bekämpfen 'gesucht; doch sind alle diese: Mittel 
nicht selten unzureichend und'es wird die Durch- 
schneidung der  Strecksehne mit‘ nachfolgender 
Extension, oder, ‘wenn die: difformirten' Gelenke 
die Extension nicht mehr zulassen, die Abnahme 
der Zehe nothwendig; "im letzteren Falle: aber 
räth M. entschieden, die'ganze  Zehe wegzu- 
nehmen und nicht 'nach' Dupuytren’s Vorschlag 
sich auf -Wegnahme' der beiden vorderen Glie- 
der zu beschränken. '—' Die zweite, viel‘ häufi- 
gere Form ist’ eine Abweichung der.grossen Zehe 
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nach aussen, die.bis:zur förmlichen Verrenkung 
steigen kann; hiebei drückt dieselbe ‚die übrigen 
Zehen: ebenfalls -aus ihrer normalen Richtung 
nach ‚auswärts, ' oder sie ‚schiebt ‚sich, während 
letztere in ihrer» normalen Richtung bleiben, -un- 
ter oder über dieselben hin. Zu dieser foreirten 
AbductionkommtnochbisweileneineforcirteExten- 
sion, so dass die ‚Strecksehne: einen Vorsprung 
unter der. Haut bildet; man kann.daher ‚an..die 
Entstehung: dieser: Deformität : durch: »Muskel- 
retraction‘‘ denken, um: so mehr;, »da ‚die. von 
den meisten»andern Beobachtern angenommene 
Entstehungsweise durch zu. enge Schuhe sich 
nach M.'s zahlreichen 'Beobachtungen nicht. be- 
stätigt. Auf dem Gelenk bildet sich ein Schleim- 
beutel, der häufig mit jenem 'communieirt und 
der: Sitz häufiger Irritationen werden: kann; das 
innere: Seitenband wird: dadurch erschiafit, was 
gleichfalls zur» Bildung 'der Abweichung beitra- 
gen kann. Auch die‘ Gelenkflächen werden ver- 
ändert, 'es bildet sich ‚am „vorderen: Ende des 
Metatarsalknochens «eine :Hypertrophie, die. der 
Reduction und der: Erhaltung der Zehe in. ihrer 
Richtung noch mehr Schwierigkeiten in:den Weg 
legt. Die üblen Folgen dieser Deformität sind von 
selbst klar;’ »M..sah einen Fall, :wo»der Druck 
der grossen’ Zehe auf (die beiden’ nächsten: selbst 
lethale ’ Gangrän‘ dieser herbeiführte,  Orthopä- 
dische Mittel, Bandagen, 'Federn u. dgl. bringen 
nur selten Nutzen, wenigstens erfordert ihre An- 
wendung grosse Ausdauer; am» besten ist es 
vielleicht in frischen Fällen, 'in .dem Schuh eine 
eigene Abtheilung für die grosse Zehe machen 
zu lassen, um‘ diese .darin festzuhalten.‘ Die 
Durchschneidung der Sehnen hat M. wenigstens 
nie viel’ genützt ; in extremen Fällen kann man 
daher. genöthigt werden ‚’ die'ganze grosse Zehe 
wegzunehmen und' selbst das vordere Ende des 
Metatarsalknochens'mit der Säge abzutragen. 
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1; Leber ‚acute 0 Krankheiten überhaupt. 


Ueber Teeritihlutengenit in fieberhaften 
Krankheiten. 


A. Gubler, Des Kipistaxis! uterines simulant les Rögles au 
Debut des Pyrexies et des Phlegmasies. 'Gaz. med. de 
„Paris. ‚Nr; ‚10, ‚15, 16, 18, 20. 


Seit Hippokrates. weiss ‚man, dass. bei Frauen 
im Verlauf von fieberhaften Krankheiten oft 
Uterin-Blutungen sich einstellen und die älteren 
Aerzte haben diese Blutungen als Menstruations- 
Erscheinungen gedeutet. Die Herım Andral und 
Gendrin haben längst sich dahin ausgesprochen, 
dass oft solche Blutungen nichts mit der Men- 
struation gemein haben *), der erste aber, der 
sich bestimmt und deutlich über diese Blutungen 
ausgesprochen hat, ist Dr. Raciborsky**), indem 
er nur jene Uterin-Blutungen als Menstrual- 
blutungen erkennt, welche ‘ das Niedersteigen 
eines Eis aus dem Eierstock in den, Uterus be- 
gleiten und weiter unten erklärt, dass im Fieber 





*) Auch wir haben seit Jahren in: ‚unseren Berichten 
diese symptomatischen Blutungen von der. Menstruation 
unterschieden und sie den. unter: gleichen Umständen vor- 
ne ra aus Bert Nase an die Seite ge- 
stellt ; 


“) Rdoihavsiagı Du Röle. = z Menstruation dans la 
REN et ia ar a chez. J. B, Bailliere. 
1856 


die Schleimhäute leicht ‚hyperämisch. werden ‘und 
dass ‚einige. derselben ‚besonders die .der Nase, 
der Eingeweide; und der Geschlechtsorgane. leicht 
die Quelle..einer Blutung. werden, da sie schon 
durch ‚ihre. Structur.. mehr ‚oder, weniger. dazu 
disponirt sind,. Prof.,, Gubler ‚sagt: nun in seiner 
vorliegenden Arbeit, er. habe ganz dasselbe meh- 
rere. Jahre früher seinen. Schülern. vorgetragen 


‚und Raciborsky's;Sätze erschienen wie ein Echo (!) 


seiner (G@ubler’s) Gedanken und fügt .bei,. er habe 
ohngefähr.,zu derselben: Zeit, im. März 1856, 
das: Vorkommen. nicht nanstmollen Eiterinflute 
ungen: vor. der Societ€ de Biologie, bei Gele- 
genheit einer von .J. Charles. Bernard gemach- 
ten: Mittheilung: vertreten. Dem- sei nun wie 
ihm wolle, H. Gubler, hat. jedenfalls .das: Ver- 
dienst, diese Frage in seiner vorliegenden Arbeit 
näher studirt und ihre Bejahung wissenschaftlich 
begründet zu ‚haben. 

Er erinnert zuerst daran, dass: der Menstru- 
ationsakt: aus zwei Vorgängen besteht, aus dem 
Niedersteigen eines reifen ‚Eies in den Uterus 
und’ aus der secundären Blutung aus der Uterin- 
Schleimhaut: als, Folge des Orgasmus im: Ge- 
nitalsystem. : Er: fügt bei, dass diese Blutung 
für‘ den Menstrualakt nicht nothwendig ist, da 
nachgewiesenermassen auch solche Frauen, die 
nie: Menstrualblutungen gehabt, ‚doch fruchtbar 
waren! Sowie aberdie.Ovulation ‚und das .Nie- 
dersteigen des: Eies ohne Uterinblutung geschehen 
kann, so. können auch Uterinblutungen: ‚ohne 
Ovulation erscheinen und‘ idiese stehen dann in 
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keiner Beziehung zu der angedeuteten Function 
der Geschlechtsorgane. Und dahin gehören dann 
viele Blutungen, welche bei Entzündungen der 
Brustorgane, beim Typhus, Erysipelas, Schar- 
lach, Masern, Variolen, Varioloiden beobachtet 
werden, wo sie gewöhnlich im Invasionsstadium 
erscheinen, welches er durch einige Beobach- 
tungen nachweist. Dass aber diese Blutungen 
keine wahren Menstrualblutungen seien, beweist 
er durch folgende Thatsachen: 1) Diese Blut- 
ungen treten oft kurze Zeit, 6, 8, 14 Tage nach 
der letzten Menstruation ein, sohin in einer 
Frist, 


Symptome, welche der Menstruation voranzu- 
gehen, oder sie zu begleiten pflegen; 3) diese 
Blutungen hindern nicht, dass noch im Verlauf 
der Krankheit oder im 'Reconvalescenzstadium 
die wahre Menstruation zu der entsprechenden 
Zeit sich einstellt; 4) solche Blutungen kommen 
auch bei Frauen vor, die entweder in Folge 
einer besondern constitutionellen Anlage nie, 
oder zur Zeit (Schwangerschaft, Säugungsperiode, 
Matronenalter) nicht menstruirt werden. (Hier 
darf man vielleicht auch anführen, dass diese 
Blutungen zuweilen im späteren Verlauf einer 
fieberhaften Krankheit mit kritischer Bedeutung 
auftreten: wenigstens hat Prof. Andral in dem, 
in der 4. Ausgabe seiner Clinique medicale IV 
410 veröffentlichten, Fall’ die reichliche Uterin- 
Blutung als Krise betrachtet; die junge Frau 
lag an einer Brustentzündung schwer darnieder 
und in Folge dieser Blutung ging sie in weni- 
gen Stunden in die Reconvalesceni über.) Den 
Hauptbeweis liefert aber die anatomische Un- 
tersuchung‘ der nach solchen Blutungen gestor- 
benen Frauen; denn es fehlen die Veränderungen 
im Eierstock, welche zur Menstrualzeit stattfin- 
den; bald fehlt jede Spur von Fruchtbarkeit 
im Eierstöck, bald findet sich eine frische’ Blut- 
ung in einem alten und degenerirten Bläschen, 
bald ist ein gelber Fleck vorhanden, welcher 
einer frühern Menstruation angehört. H. Gubler 
hat 4 Fälle dieser Art, von Dr. Helie, Dr. La: 
boulbene, Prof. Oh. Bernard und Dr. Luillier, 
gesammelt. Der letzte Fall ist der entschei- 
dendste: Eine 36jährige Dienstmagd kam am 
30. Januar mit Abdominal-Fyphus "ins Spital 
Beaujon, sie "hatte bereits seit 4 Tagen eine 
Uterinblutung und ein wenig‘ Blutspeien» und 
starb am 3. Februar Abends. Bei der Leichen- 
untersuchung ‘fand man im’ rechten’ Eierstock 
einen gelben Körper, welcher durch seine'Grösse, 
seine Vernarbung an der'Austrittsstelle des Eies, 
durch die Dieke und Faltung "seiner Haut und 
durch die Abwesenheit von Blut-' oder Faserstoff- 
Gerinnsel in seinem Innern auf ein älteres Datum 
hinzeigte.: ‘Spuren von einem‘ jüngeren gelben 
Körper waren in’ keinem Eierstock' zu: finden. 
Der' Uterus‘ enthielt Blut, aber seine ‘Schleim- 


in welcher kein neues Ei. zur..Reife ge-. 
langen konnte; 2) es fehlen die subjectiven 


haut war ganz normal, ohne Hypertrophie und 
ohne Vascularisation. 

Nöch verdient bemerkt zu werden, dass bei 
solchen Uterinblutungen nie in dem ergossenen 
oder im Uterus verhaltenen Blut ein Ei gefun- 
den wurde. ü 

Durch das Korgktragene will aber nicht in 
Abrede gestellt werden, dass auch eine wahre 
Menstruation im Verlauf einer fieberhaften Krank- 
heit eintreten könne. Es kann solches allerdings 


‚geschehen, wenn: das Fieber mässig ist und man 


darf es vermuthen, wenn die Blutung nicht im 
Beginn der Krankheit eintritt*) und wenn sie 
zuseiner Zeit‘ erscheint, wo die normalen Katame- 
nien eintreten sollten oder könnten. 

Die symptomatischen Uterinblutungen haben 
keine prognostische Bedeutung und liefern, in- 
soweit sie nicht profus ‚werden, > Feng thera- 
peutischen Indicationen. . us 


Zur Therapie der acuten Krankheiten. 


--W, Belcher. Notes on the Treatment of continued Fevers 


and other acute Diseases. Dublin. Quarterly Journ. Febr. 
O’Connor. On the Treatment of acute Diseases. Ibid. 


Dr. Belcher hat vor der Cork Medical and 
Surgical Society eine Arbeit vorgelegt, die er 
später revidirt als Thesis für den Doctorgrad 
veröffentlicht hat, welche sich mit der Behand- 
lung der acuten Teraneherten überhaupt beschäf- 
tigt. Er führt eine Reihe von glücklich 'ver- 
laufenen Krankheitsfällen vor, welche alle durch 
die unterstützende Methode (Support) behandelt 
wurden. Es waren dieses Fälle, zum Theil sehr 
schwere Fälle von Oynanche tonsillaris, Bron- 
chitis, Pneumonie, Diphtherie, Abdominaltyphus, 
Abdominältyphus mit typhöser Pneumonie, exan- 
thematischem Typhus, exanthematischem Typhus 
mit schwerer typhöser Pneumonie, Erysipelas, 
Scharlach,, Variolen bei, nicht Vaceinirten. Von 
einigen Krankheiten gibt er nur einen Fall, von 
andern zwei Fälle, von noch andern 3—4 Fälle, 
Wir ‚geben :dieses Zahlenverhältniss an, damit 
der Leser beurtheilen kann,.ob sie zu .allge- 
meinen Folgerungen ausreichen, besonders da Se 
unglücklich verlaufenen Fällen : gar. nicht die 
Rede ist. - Alle diese Kranken bekamen. Fleisch- 
brühe nach Bedarf, Wein von 4 bis 16 _Unzen 
des Tags, einige auch Branntwein**), ferner 
Dover’s Pulver ***), Bei Affectionen des Halses 


*) Wir haben wiederholt beobachtet, dass die eben 
begonnenen Katamenien durch den Eintritt eines ganz 
leichten Fiebers unterdrückt wurden. E. 

*#), Die meisten bekamen’ 4 Unzen des Tags, Schwer- 
erkrankte8—16 Unzen. Ein am exanthematischen Typhus 
schwer Erkrankter bekam in 25 Tagen 216: Unzen Wein, 
89 Unzen Branntwein und Sprit und 10 Pinten Potter. 

===) Er behauptet sehr naiv, die allgemeine Behand- 
lung mit‘ Dover’s Pulver sei keine Routine, da man die 
Bestandtheile desselben in verschiedener Form , im .Pulver, 
im Trank, in Pillen, in Bissen geben könne. 





ia 
" Fomentationen-mit ;Terpentinöl ‘um den ..Hals, 
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bei’ Pneumonie solche Fomentationen auf. die 
Brust, die andern gegen Diphtherie und Typhen 
angewendeten Mittel können wir umgehen, ohne 
die Wissenschaft zu benachtheiligen und: auf. die 
Behandlung der Variolen kommen wir-unten bei 
dieser Krankheit zurücks Er rühmt; das: eben 
bezeichnete Verfahren sehr und meint, werses 
nicht selbst erprobt habe, habe .auch nicht das 
Recht, darüber abzusprechen,, er:aber erlaubt 
sich, über die zu. ihrer 'Zeit»so ‚heilsam gewe- 
sene: Aderlässe abzusprechen; er läugnet,,. dass 
der Krankbheitscharakter sich geändert: habe, 
scheint überhaupt von seinem ‘Genius morborum 
stationarius nichts’ zu wissen und lässt nur solche 
Modifikationen des ‚Krankheitscharakters zu, 
welche durch, hygieinische Verhältnisse ' der 
Kranken. bedingt seien. -Einen . sthenischen und 
asthenischen Krankheitscharakier gibt es nach 
ihm ‘gar nicht, ‚sondern einen weniger. oder mehr 
asthenischen, ‚das. heisst ‚bei jeder Krankheit sei 
Asthenie; gegeben, nur. einmal eine » leichtere, 
das. andere Mal eine schwerere. 

Der Haupttrumpf,- den ‚er gegen den jetzt 
herrschenden . asthenischen: ‚Krankheitscharakter 
im Gegensatz. zudem frühern sthenischen  aus- 
spielt, lautet, 
eben: so krüfiie wie vor 40. Jahren. Mit Dü-. 
chenne's Dynamometer gemessen allerdings, dass 
aber: zwischen‘ dem . Contractionsvermögen. der 
Muskeln und der organischen, Widerstandskraft 
gegen. schädliche Einflüsse "ein . grosser - Unter- 
schied besteht, davon scheint er. keine Ahnung 
zu'haben. Wenn in: den zwanziger Jahren die 
Pneumonien. »2—7 Aderlässe nicht bloss ver- 
trugen, ‚sondern bei, einer :solehen Behandlung 
nur eine Mortalität von 5—6  Procent ergaben, 
während jetzt selten ‚nur eine Aderlässe ver- 
tragen wird und dieiPneumonie eine Mortalität 
von’ 20. bis 30. Procent ergibt, so : muss. denn 
doch eine wesentliche Veränderung eingetreten 
sein. ‚Hr. ;Verf. bemerkt sehr. geistreich, die 
Menschen: seien: damals allerdings trotz der 
starken Blutentleerungen genesen, ‚aber warum 
vertragen sie’ denn heutzutage ‚die: -Aderlässe 
gar nicht mehr? ist das etwa'ein Beweis. ihrer 
gleichen Stärke ?- Junge Aerzte ‚sollten sich: wohl 
bedenken, über die Vergangenheit abzuurtheilen. 
Wenn Aerzte von dem. Talent ‚eines Schönlein 
in ‚den zwanziger Jahren viel. Blut mit. ..dem 
besten Erfolg entzogen, in den dreissiger Jahren 
allmälig davon zurückkamen und endlich . nur 
in Ausnahmsfällen nur eine. Aderlässe wagten, 
30 ‘wiegt. das ‚für den Naturforscher schwerer, 
als das von einigen wenigen, zu derselben Zeit 
beobachteten Fällen abstrahirte Raisonnement. 
Um  Missverständnisse ‚zu verhüten, bemerken 
wir noch, dass, die Ausdrücke Sthenie und Hy- 
persthenie ‚nicht eine, durch die Krankheit. er- 
höhte Kraft andeuten.sollten, sondern die volle 
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‚die: Menschen seien jetzt noch 
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normale Widerstandskraft des: Organismus gegen 
einen mässigen oder stärken Krankheitsreiz: aus- 
drückten, während in unserer Zeit diese Wider- 
standskraft weniger ‘oder: mehr gesunken ist. 
Eine «nähere: Erörterung wäre hier nicht am: Ort. 

"Wenn Hr. Belcher im Allgemeinen ‚behauptet, 
man :habe früher die Behandlung der Pneumo- 
nie mit einer Aderlässe' bis zur Ohnmacht be- 
gonnen und ‘darauf:Brechweinstein gegeben, so 
ist.dieses, wenigstens für, Deutschland, eine: grobe 
Unwahrheit ; ‚wenn ser. ‚aber beifügt, dass: in Eng- 
land die Aerzte auf. dem Lande noch’ bei dieser 
Behandlung .beharren, :so-werden die englischen 
Aerzte, abgesehen von der'in: der Behauptung 
enthaltenen Uebertreibung,, sich wohl zu recht- 
fertigen wissen. 

Prof. OlCondörkekäiispft die stkablonshentine 
Behandlung der. acuten: Krankheiten , ‚wie sie 
Hr. .Belcher empfiehlt » und: fordert, dass: jeder 
Fall. nach: seiner -Individualität behandelt: werde 
und behauptet, dass namentlich: die :Reizmittel 
nicht immer ‚am an sind. 


Il. eankätlen durch physikalische, Ein- 
Hlüsse, 


1. Electronosen. 


Julius Geinitz. Lichtenbergische Figuren am ‚menschlichen 
Körper durch. Blitzschlag. Deutsche Klinik. Nr: 19. 

Horstmann. Fin ne von Tod durch Blitzschlag. Deutsche 
Klinik. eo | 


Dr. Ein in-Altenburg‘ gibt den Fall-einer 
Frau, die vom Blitz ‚getroffen bewusstlos zu- 
sammenfiel, nach. einigen ‚Minuten wieder zu 
sich kam, nun mehrere Minuten lang sich nicht 
bewegen konnte und nach  dreitägigem: Kopf- 
schmerz, Gliederschmerzen und Dysphagie bald 
vollkommen genass, Diese Frau hatte am rechten 
obern Augenlid - und am... rechten‘ Nasenflügel 
einen kleinen Brandschorf, welche später abfielen, 
ohne Eiterung zu hinterlassen. Rechts vom Ster- 
num verlief ein anfangs rother, am andern Tag 
gelbbrauner Streif, als wie durch rasches Ueber- 
fahren mit dem Glüheisen erzeugt 5; von diesem 
graden Streif gehen nach beiden Seiten nach 
oben im spitzen Winkel abwechselnd kurze Aus- 
läufer aus. Auf dem Unterleib nichts zu be- 
merken. An beiden ÖOberschenkeln vorne in 
der Höhe des Trochanter major und nach oben 
ein baumförmig ausstrahlender Streif, der nach 
beiden Seiten Ausläufer absendet und von der 
Mitte des Oberschenkels ohne Ausläufer 3 Linien 
breit sich nach aussen wendet, bis in die Knie- 
kehle läuft, wo er verschwindet. Die bloss ge- 
wesenen Beine sind unberührt. 

Hr. Geinitz bemerkt dazu, von Blitz-Photo- 
graphien könne schon desswegen nicht die Rede 
sein, weil die Zeichnungen an bedeckten Haut- 
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stellen vorkamen 'und eben so''wenig von Ein- 
schiessen‘ des Bluts in die Hautgefässe, weil die 
Zeiehnung weder der Lage noch’der Verzweigung 
der Gefässe entsprach,‘ weil'.sie bloss in der 
Epidermis ihren Sitz hatteyı ‘unter dem Finger- 
druck nicht verschwand'und nach einigen Tagen 
erblasste und verschwand. Es bleiben sohin ‘nur 
die Lichtenbergischen Figuren. 

Dr. Horstmann fand‘ an. der Y:bichon eines 
im Zimmer vom Blitz erschlagenen '17jährigen 
Burschen schon nach 2 Stunden zahlreiche Todten- 
flecken und einen mehrere Zoll breiten Brand- 
streif, welcher sich vom rechten Ohr längs’ des 
Kopfnickers über die Mitte der Brust und‘des 
Unterleibs und die innere Fläche beider Schen- 
kel bis zu den beiden Knieen erstreckte. wo 
an vielen 'hundert Stellen ‘die Haut bis ins un- 
terliegende Zellengewebe wie mit einem Loch- 
eisen zirkelrund und hellergross herausgeschlagen 
war. Das merkwürdigste aber war in der linken 
Ellenbogenbeuge ein fast 3 Zoll langes und ge- 
gen 11/, Zoll breites Bildchen, welches alle bei 
dieser Untersuchung Anwesenden sofort für einen 
Baum erkannten. .Von einem langen dünnen 


Stamm gingen mehrere kleine und ein grosser 


Hauptast ab und an: allen war deutliches Laub- 
werk zu sehen. Das Original dieser Photogra- 
phie fand sich, in ‘demobenachbarten Garten, 12 
Schritt von dem Fenster entfernt, durch welches 
der Blitz eingeschlagen "hatte: dieses 
Abdruck war auf dem Arme des Erschlagenen 
deutlich zu sehen. (?) Nun hatten aber die beim 
Einschlagen des Blitzes im Zimmer Mitanwesenden 
ausgesagt, der Erschlagene sei im Augenblick 
des Blitzschlages mit der vordern Körperfläche 
dem Fenster: zugewendet und mit . erhobenem 
linken ‘Arm in die Höhe "gesprungen und dann 
leblos zu Boden gefallen. 


2. Thermatonosen. 
Insolation. 


Maurice Neviere. De /’Insolation, consideree dans son Röle 
etiologique: "These. Strasbourg. 1863.) P. 25: 


Dr. Neviere hat zum. Thema_ seiner _Disser- 
tation eine. der wichtigsten Fragen der Patho- 
logie gewählt: ‚die: Insolation. :Er hat aber den 
Begriff zu weit ‚gefasst und. auch die Einwirkung 
des Lichts ohne Hitze auf. die Augen. darunter 
eingeschlossen, und die Hemeralopie, die Amau- 
rose und. die Ophthalmie,. insoferne sie, durch 
grelles Licht entstehen, kurz. besprochen, ‚wir 


aber werden .diese Ausanleiden, die,.wie er: selbst 


sagt, auch durch das Schneelicht *) (die Amau- 


*) Es nnd uns,.dasser bei dieser Gelegenheit der 
Augenleiden in Xenophons Heer auf dem berühmten Rück- 
zug aus Persien nicht gedacht hat. aaci E. 


Baumes: 


rose 'auch durch das Leuchten des Blitzes) ent- 
steheh ‘können, hier bei der Insolation‘ nicht 
ner 

‘Es scheint uns aus dem ganzen Inhalt der 
Dissörtation hervorzugehen , ‚dass Hr. Neviere 
die Insolation nicht "als ein ‘örtliches, sondern 
als eimconstitutionelles Leiden "betrachtet, wel- 
ches sich bald in’ diesem, bald in jenem Orbani 
vorherrschend ' manifestirt. Darin stimmen wir 
ihm‘ vollkommen bei, denn die Ansicht, welche 
in‘ der Insolation ein örtliches Hirn-, oder Rücken- 
marks- oder Lungenleiden erkannte, dürfte doch 
wohl nun: verlassen sein: : Aber statt die Inso- 
lation in ihrer Totalität, als constitutionelle 
Krankheit zu studiren, ihre Vorgänge im Ner- 
vensystem und im‘ Blut zu erforschen und auf 
die Frage einzugehen, ob die nachgewiesenen 
Veränderungen des 'Bluts- primär oder secundär 
durch anomale Innervation entstehen, ‘und end- 
lich ‘zu ermitteln, in wieferne die direct auf 'ein 
Organ einwirkenden Sonnenstrahlen die Lokali= 
sation der Krankheit in diesem Organ verur- 
sachen, statt der-Voraussendung eines allgemei- 
nen Theils der Insolations-Pathologie, ‚ geht er 
gleich an die Musterung der’Organe, die durch 
die 'Insolation ‘besonders leiden; doch‘ lässt er 
ein Kapitel vorhergehen, mit der. Ueberschrift: 
„Von den -Umständen, ' welche die 'Insolation 
begünstigen oder 'modificiren“.' Und darin wird 
gesagt:"Kinder-'mit’ihrer feinen Haut vertragen 
die Einwirkung der‘ Sonne weniger "gut, als 
Erwachsene; ‘und Frauen, welche nicht an’ die- 
selbe gewöhnt sind und sich 'ihr dann aussetzen, 
sind ‘mehr ‚gefährdet als Erwachsene. Dass 'die- 
jenigen‘ Personen, ‘welche der Insolation am 
häufigsten Ausgasetzt sind, wie Soldaten ;"'Ma- 
trosen, Schnitten, Kolonisten, Maurer, Dachdecker, 
auch am häufigsten durch 'sie erkranken, ver- 
steht sich von selbst; "auch gestehen‘ wir ihm 
bereitwilligst zu, dass Anstrengungen des Kör- 
pers, wie sie 'z. B. die Soldaten auf dem Exer- 
cirplatz, auf dem Marsch, im Kampf‘ und: bei 
Belagerungen- haben, die Insolation begünstigen ; 
aber er hat einen für die-Soldaten sehr bedenk- 
lichen Umstand übersehen, nämlich das mehr 
weniger dicht 'gedrängte Marschiren, ‘wo sich in 
den Reihen der Soldaten eine erstickende Hitze 
erzeugt. Das von vielen Regiments- und’ Ba- 
taillons-Commandanten beliebte ,Aufgeschlossen“, 
welches eigentlich ‘ein Anschliessen bedeutet, 
hat schon vielen Soldaten den Tod verursacht. 
Ob’ die Struktur des Bodens und das Zurück- 
strahlen der Wärme die Insolation begünstigt, 
lassen wir dahin gestellt sein. Merkwürdig aber 
und: unerklärt ist es, dass oft grosse Truppen- 
körper auf ihrem "Marsch in der Sonnenhitze 
wenige'’oder gar keinen Insolationsfall haben, 
während ein’ andermal die Truppen unter gleichen 
Umständen, ‘wenigstens bei gleichen‘ Wärme: 
graden viel’ Leute verlieren. 


ER EI U AVONHEISENMANNGTOHTYT a. 


&: Unter«den .Affectionen der’ einzelnen Organe 
führt 'er zuerst die der ‚Haut vor: das Sonnen- 
Erythem, ‚das Eezema solare,. das Insolations- 
Erysipelas« mit Fieber, Gastrieismus.und Delirien, 
welches nach. Zug.\ Celle in. der. gemässigten 
Zone öfter.vorkommen soll, als in. den: heissen 
Ländern..»Ob: aber: ein. solches. Erysipelas;.bloss 
durch Insolation:: und‘»ohne Temperaturwechsel 
erzeugt: wird, mögten wir.bezweifeln.,: 

Mackwilidie air dievon Dupuytreniaseinen Le- 
ons ‚orales IV.:506 besprochenenin heissen Län- 
dern ‘beobachteten Verbrennungen verschiedener 
Körpertheile durch dieSonnenstrahlen: diePersonen 
wären  (mit»entblösster Haut) im. Freien einge- 
schlafen ‚es entstand ‚sofort..eine Entzündung, 
die schnell in »Brand überging und die Kranken 
starben am.4. :oder:5.: Tag*). «Wenn aber..der 
Hr. Verf. in:Uebereinstimmung; mit Prof.@intrae 
auch das. Erythem. des Pellagra .;hieher zählt, 
und wenn Hr. Ginirac für. ‚seine :Meinung’ auf- 
führt ‚dass man dieses -Erythem auf. beliebige 
Theile führen könne, die man.nur dem Sönnen- 
strahlen auszusetzen braucht‘, so beweist ‚dieses 
höchstens,: dass die Einwirkung: der: Sonnen- 
strahlen das Erscheinen: des Erythems bei Pel- 
lagrösen begünstigt... 

Bei der Insolation des. ‚Härns führt er. zuerst 
jenen ‚leichten Grad: vor, den: man besonders im 
Frühling beobachte, ‘wo die Befallenen bei Röthe 
und-Anschwellung: des Angesichts, -Injeetion der 
Augen über Kopfschmerz klagen, aber ;oft’ durch 
Nasenbluten davon befreit, oder durch.das Ueber- 
bringen in einen dunklen ‚und kühleren Ort ‚ge- 
heilt werden. . Die schwereren Grade sind-aus- 
gebildete Hirn-Hyperämie, Meningitis, Encepha- 
litis und’ Apoplexie**),- aber .diese Abstufungen 
sind noch „nicht ;hinlänglich am Sectionstisch 
studirt, man hat namentlich: die exsudative: Hy- 
perämie nicht’ von : der : wirklichen “Meningitis 
unterschieden : Unseres Wissens hat man in. den 
meisten anatomisch untersuchten Fällen: ein pro- 
fuses seröses Exsudat unter. den Meningen und 
wohl auch inden ‚Ventrikeln gefunden, 


ya BR 








*) Man vergleiche ‚auch Cutler im ehren pro 
1859 Iy. #0. nn 


Su *) Hr. N. u. Als" Aus’ 53; ieh End 
1840 Lille, verliess, umssich' nach:Blidah zu; begeben, ka- 
Sn n‘ viele ;seiner Leute, an Meningitis leidend ,. in, das 
al dieser Stadt., (Gassaud, Those. Strasb. 1858.), Und 
im Journ. med. "milit. T. 52 wird unter der 'Üeberschrift 
„Nouvelle. ‚doctrine“ relat.. A: ’Histoirs m&d. de ’Algerie* 
gesaßt >, Während 'des ‚Jahres 1840 mussten; die: Truppen 
in. ‚Zelten, aaneraahgaeht werden, „wo. sier;viel ıvon,. der 
Sonnenhitze z zu leiden hatten, Mehrere Leute wurden. von 
Apoplexie 'niedergeworfen und starben theils auf'dem a 
theils auf‘ dem" Transport von‘ Misserghin 'in’s‘ Spital; 
kamen ‚mehrere Selbstmorde vor und-die Fälle von Menin E 
Encephalitis, ware heftig, dass w eder Blutentloerungen 
aus. einer Vene un der Temp ae noch kalte Wasch- 


ungen des Kopfs ,' Dei jr ‚stärksten. Revülstvmittel ‚die 
Kranken retten konnten! wimamnı 79 tf419 
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 Die-- aueh. im » Winter vorkömmende »epide- 
nische -Gerebro-spinal-Meningitis,.. die oft :aus- 
schliesslich» Soldaten. befällt ‚; hat: mit der 'Inso- 
lation.iniehts ‚zu :»schäffen ; wennaber Dr. Fabre 
in: seiner. «Biblioth. du Med; 'prät..berichtet, dass 
im Julic1808. die englischen Truppen zu Melizzo 
auf Sieilien durch eine offenbar cerebro-spinale 
Krankheit decimirt wurden, soverscheint es »zwei- 
felhaft;, ‚welchen -Antheil: die..brennende "Sonne 
auf: die-Genese..dieser. Epidemie -hatte... | 

Ueber; die solare Rückenmarkscongestion der 
Schnitter: hat‘ «Dr. Martin -Duclaux 1859 der 
Akademie der :Wissenschaften veine: Arbeit unter 
dem Titel: ‚Histoire de la congestion rhagidienne 
vorgelegt*), in welcher eine solche Epidemie 
beschrieben: ist, die anfangs: nur ‘Schnitter und 
später. auch andere: Personen. befiel; es .fehlen 
aber. »die anatomischen ‚Untersuchungen. 

‚Auch wirkliche: Geisteskrankheiten in Folge 
von Insolation sind nicht selten. Esquirol (Maladies 
ment..1838) zählte: unter 466 Irren '12, 'die in 
Folge von: Sonneneinwirkung erkrankt waren. 
Die Gesehichte. nennt::Carl .VI.. von Frankreich, 
der: auf der. Jagd unter » der: Einwirkung der 
Sonne ‚geistig erkrankte, und ‚Hr. Verf. erinnert 
an. die, Einwohner. von. Abdera,, „welche unter 
freiem . Himmel ; und unter: dem Einfluss einer 
brennenden Sonne. der Aufführung: von Euripides’ 
Andromeda‘beiwohnten und von: Enthusiasmus 
in Wuth geriethen. Eine besondere Form 
von Insolationsmanie ist ‚die mit Neigung: zum 
Selbstmord verbundene, Dr. .Casses sagt in seiner 
These: .Quelques  Considerations sur !1’Hygiene 
militaire  Strassb.. 1851: Bei (der'Expedition von 
Tlemcen stand ‚die Sonne in’'einem Weg im Ze- 
niths.| und das. Thermometer zeigte über! 50°; 
die. Soldaten );glaubten ein Gewölbe. über: sich 
zu: sehen und Stimmen »und ‚Gesänge aus dem- 
selben: : Gewölbe » kommend:';zu »hören; andere 
fingen an zw klagen: und: zu schreien ünd einige 
erschossen sich mit» ihren-Gewehren: Aehnliches 
wurde 'bei..der unglücklichen Affaire »von Macta 
beobachtet.» Als man die» Soldaten: auf: einer 
breiten und»:guten Strasse‘ ‚führen wollte, um 
sie den Verfolgungen.:ı der Feinde zu entziehen, 
weigerten: Sieh’mehrere "hartnäckig, behaupteten, 
das» sei’kein’Wieg, auf:den ‚man sie führen wolle, 
sondern eine Sackgaässe,ıkamen:in Wuth, »behaup- 
teten, sie wollten lieber sterben und einige gaben 
sich, wirklich den Tod. Dr. Guyon berichtet in 
den Memoires de Med. milit. T. 44, dass wäh- 
rend der zweiten Expedition des Generals Bu- 
geaud 1838 in Folge der. Hitze sich ‚11 Soldaten 
entleibten, 5 an einem und demselben Tag. Im 
Juni 1837 constatirte Dr. Payenin ‚der Provinz 


*) Abgedruckt auch in den Archives generales‘1860 
p.. 501... Ueber. ‚diese und eine ‚vorhergehende, Arbeit des 
Hrn. Duclaux siehe ‚Jahresbericht pro a. IV. : 40, au 
pro 185% VB. 305 uygerine 


/ 
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Oran aus derselben Ursache mehrere Selbstmorde, 
eben so kamen im Juni 1840. auf dem Marsch 
von Philippeville nach Constantine eben: solche 
Selbstmorde vor. ' Auch’ bei den in der heissen 
Zone fahrenden Matrosen hat man nach Hrm. 
Grisolle die Solare Manie mit dem Drang, sich 
ins Meer zu stürzen, beobachtet. 

Solare Lungen-Krankheiten sollen nach dad 
Hrn. Verf. beinahe ausschliesslich nur in: der 
heissen Zone vorkommen. Man sah Soldaten 
der afrikanischen Armee, welche durch niedere 
von Bergen eng :umschlossene Thäler marschir- 
ten asphyctisch niederfallen. Dr. Jacgquot hat 
1840 auf der Strasse von Oran nach” Tlemcen 
in dem Defile von Chaire zwischen Rio- 
Salado und Ain-Temonchen 7 solche Fälle beob- 
achtet. Dr. Dick, von Hrn. J.: Moore in der 
Gazette hebdomataire T. III. -843 eitirt, schil- 
dert diese in Indien beobachtete 'Solarasphyxie 
mit folgenden Worten: „Die Leute klagen Kopf- 
weh, Durst, Respirationsnoth, bald gesellt sich 
Schwindel und biliöses Erbrechen dazu, sie fallen 
athemlos nieder, liegen im Coma, das: Gesicht 
schwillt, wird: schwarz, der anfangs‘ volle und 
lebhafte Puls schwach und nach einigen 'pein- 
lichen Respirationsanstrengungen folgt. der Tod. 
— Wenn man sie‘aber‘in den Schatten unter 
einen Baum bringt, bald eine reichliche ‚Ader- 
lässe macht und ihnen ein wenig Wasser gibt, 
so heilt man sie gewöhnlich.“ 

In: der Gazette hebdomataire von 1861 P.77 
findet sich: ein ‚Fall: von Solar-Asphyxie: mit 
Leichenbefund von Humphrey-Peake (Jahrsbe- 
richt «pro 1861:-IV 91), allein Hr. Peake hat 
die Kopfhöhle nicht‘ geöffnet, weil'er in Lungen, 
Magen und Milz genug‘ gefunden zu‘ haben 
glaubt, «was Hr. «Neviere mit Recht beanstandet; 
da schon das nach dem Tode 'aus der  geöffne- 
ten Jugularvene springende Blut auf'eine 'arge 
Blutüberfüllung: im Hirn hinzeigte und ver nimmt 
an, dass’ eine Ursache, welche: auf den ganzen 
Organismus wirkte und: solche enorme Hyperä- 
mien in Lungen, Magen: und Milz RE 
das Hirn gewiss nicht‘ verschont hat. 

Am »Schluss: dieser «Anzeige können wir die 
Bemerkung nicht unterdrücken, dass Hr: Neviere 
in unseren Jahresberichten ein reicheres Material 
für «seine .'Arbeit ‘gefunden hätte. 


‚ Verbrennumgen.,. 
Baraduc. Cause de la. et a la Suke des, Brülures 


'superficielles. Paris. 1868. J. B. Bailliere et fils. 


H. James. Observations on the Deformities ‚consequent 
on Burns. "Med. Times.‘ Sept. 5. 


Versmann et Oppenheim. Sels employes pour rendre in- 
flammable la Fibre vegetale. Röpert. de Pharmacie. 
Mars. i 
Dr. Baraduc hat. in. seiner Broschüre die 

umfangreichen Verbrennungen des zweiten: Grades 
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nach Dupuytren im Auge, welche Bläschen und 
Blasen machen und den Tod. zur Folge haben 
können. Der Tod wird nach ihm . durch den 
grossen: Verlust des Bluts an Serum ‘und die 
dadurch bedingte Dickflüssigkeit und Circulations- 
unfähigkeit des Bluts bedingt. Er hat 2 solche 
Verbrannte -nach 18 und 20 Stunden. sterben 
gesehen und bei den Leichenuntersuchungen hat 
er Folgendes gefunden. Alle serösen Häute und 
alle Eingeweide waren trocken,  theilweise wie 
Pergament; das linke Herz, die Aorta, die 
grösseren-und kleineren Arterien waren mit einem 
schwarzen dicken. etwas klebrigen Blut gefüllt 
und dasselbe galt auch von den feinsten Arterien 
des Hirns, wie man solches auf den: Schnitt- 
flächen des Hirns ‘sehen konnte; im "rechten 
Herzen dagegen fand sich "nur .im . Ventrikel 
etwas serös-blutige Flüssigkeit und wenig weiches 
Faserstoffgerinnsel, der Vorhof, die. Vena Cava, 
die Venen der Glieder und die Pfortader, mit 
einem Wort das ganze ‘Venensystem: war. leer. 
Um:-diesen Tod zu: verhüten, stellt er 3 Indi- 
cationen auf: 1) Man soll das verlorene Serum 
ersetzen und dazu benützt 'er allgemein Bäder 
von reinem Wasser oder mit einem Zusatz von 
Lindenblüthendecoct (Infasum.?) und von 28— 300 
C., in welchen der Kranke 15 Stunden verweilen 
soll, während die Temperatur des Wassers stets 
auf der eben bezeichneten Höhe verhalten: wird; 
möglichst viele leicht. diuretische‘ oder erweich- 
ende Getränke im Bade zu: nehmen ; Einspritz- 
ungen von’ Wasser in den Darm und in die 
Blase; das Einathmen von Wasserdämpfen; 'bei 
grosser Schwäche Hühnerbrühe oder selbst Fleisch- 
brühe. '2) Man: soll das: verdickte Blut chemi- 
scher "Weise flüssiger: machen, ‘desshalb soll 
ıman‘den Bädern, den. Getränken und den Ein- 
spritzungen Alkalien: zusetzen.: 3):Man soll den 
ferneren Erguss von Serum verhüten: zu ‚diesem 
Zweck soll man nach dem Bad die: Blasen öffnen 
und die wunden Stellen mit Leinwand bedecken, 
welche mit schwachem Blei-Cerat bestrichen sind, 
darauf Watt legen ‘und diesen: Verband: beson- 
ders an den Gliedern durch Rollbinden befesti- 
gen, welche, von den äussersten Enden anfang- 
end gegen den Rumpf zu angelegt, einen milden 
aufsteigenden Druck ausüben. Den ganzen Ver- 
band soll: man mit ‘Wasser von: 10—12° be- 
giessen ; die folgenden Tage sollen die Bäder 
wiederholt werden, der Kranke aber jeden Tag 
1—2 Stunden weniger im Bad bleiben. Um ..den 
Verband weniger: schmerzhaft ‘zu machen, soll 
man ihn im Bade vornehmen. Mit diesem Ver- 
fahren hat Hr. Baraduc 2 Kranke geheilt, die 
vom: Kopf bis zu den Füssen verbrannt ‚waren, 
Wir brauchen kaum beizusetzen, dass.der.Nutzen 
verlängerter Bäder gegen V erbrennungen eine 
deutsche Entdeckung ist und längst in Deutsch- 
land verwendet wird; dass ‚aber die.ihrer Epi- 
dermis nicht beraubte Haut im: Bade Wasser 


HEHE zZ 


atifsang widerspricht den BAShErIgeH rag hi 
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Herr James könmit: auf sein 1825: im 8: 
Band der Medieo-chirurgical transactions beschrie- 
benes: und schon damals mit bestem Erfolg an- 
gewendetes' Verfahren zurück, durch welches er 
die Missstaltungen beseitigte, ‘welche am Kopf 
durch enorme "Verbrennungsnarben entstanden 
waren und welche.das Kinn gegen das Sternum, 
die Unterlippen‘ nach aussen gezogen hatten. 
Er durchschnitt das obere Ende der Narbe bis 
auf das Unterhautzellengewebe, löste sie von 
diesem Zellengewebe ab, und legte sie unter 
dem Kinn "auf die so entstandene Wundfläche, 
eine Art plastischer Operation machend. Da aber 
dieses Narbengewebe jetzt nicht ausreicht, den 
Hals zu decken, so ‘musste die übrig bleibende 
Wundfläche sich eine neue Haut bilden. Diese 
Wunde behandelte er anfangs mit den mildesten 
Mitteln, bald aber legte er sein Schraubenhals- 
band- an, ‚durch welches eine allmälige Exten- 
sion bewirkt wurde, bis der Kopf in der nor- 
malen Richtung stand. Dieses Verfahren "ist 
zwar sehr langweilig, aber sehr dankbar, denn 
Hr. Verf, zeigt, dass durch dasselbe die oft 
fürehterliche Missstaltung. beseitigt wird und .die 
Heilung von Dauer. ist, ja dass mit der Zeit 
selbst die Narben wenig sichtbar werden. 


VAL TRR 


Die Hort kim und Oi en haben 
durch ihre Versuche. nachgewiesen, dass die 
neutrale wolframsaure Soda die feinsten Baum- 
wollen- ‚und Linnengewebe unverbrennlich macht, 
ohne den Fasern oder der Farbe des Gewebes 
zu schaden. Sie werden in eine Lösung dieses 
Salzes getaucht und dann. getrocknet. Das 
schwefelsaure und das gewöhnliche phosphor- 
saure Ammonium leisten zwar dieselben Dienste 
und sind wohlfeiler , aber unter dem heissen 
Bügelstahl zersetzen sie sich. In mehreren Fa- 
briken Englands werden bereits solehe nicht 
brennbare Gewebe gemacht, um ihre Trägerinen 
gegen TEE, zu schützen. 


3. Krankheiten durch verdünnte Luft. 


James Glaisher. Notes of Effeets, experienced during recent 
Balloon ,Ascents. Lancet. 1862. Nov.. 29. | 


. Die Herren Glaisher und Coawell stiegen 
achtmal im. Ballon auf; einige Male waren sie 
von 2 anderen Herren und von dem Sohne 
des Hm. Glaisher begleitet. Bei allen. wurde 
der Puls frequenter, je höher sie kamen, bei 
dem einen .mehr, bei dem andern weniger; 112 
Schläge war das Maximum. Ausserdem hat 
Hr. Glaisher über Ballonfahrten, die er mit Hrn. 
c. machte, Folgendes berichtet: in der Höhe 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. IV, 
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von 17.000 Fuss waren Hände und Lippen 
blau, aber nicht das Gesicht; : in einer Höhe 
von 4 engl. Meilen hörte einer des andern 
Herzschlag ; noch etwas höher wurde die Respira- 
tion beschwerlich; bei einer Höhe von 23,000 
Fuss war neben den Händen auch das Gesicht 
blau; bei 26,000 Fuss konnte Hr. @. die feine 
Säule des Quecksilbers nicht sehen, dann konnte 
er die feinen Abtheilungen der Skala des Instru- 
ments nicht mehr erkennen. Bei einer Höhe 
von 5 Meilen ' fühlt Hr. @. Respirationsbe- 
schwerden, die Hr. ©. schon früher gefühlt 
hatte;: bei 29,000 Fuss Höhe hatte Hr. @. 
noch Beobachtungen gemacht; nun stieg Hr. C. 
in den Ballon, um das Klappenseil zu ordnen, 
welches sich durch das stete Drehen des Ballons 
ganz verdreht hatte; als er wieder herabgestie- 
gen war und die Klappe öffnen wollte, konnte 
er dieses nicht, weil seine Hände gar keine 
Kraft hatten und schwarz waren; er nahm da- 
her das 'Seil zwischen die Zähne und beugte 
den Kopf und so ‘gelang es ihm glücklicher 
Weise, die’Klappe zu Öffnen, er war aber nahe 
daran, das Bewusstsein zu verlieren; als’'er: im 
Schiff’ ankam, fand er Hrn. @. bewusstlos’ da 
liegen; ‘dieser hatte, als Hr. €. in’ den Ballon 
stieg, allmälig die Kraft in allen seinen Muskeln 
verloren; 'er konnte kein Glied bewegen , fühlte 
kein Glied, konnte‘ auch nicht sprechen, dann 
wurde 'es'ihm 'ganz''schwarz vor den Augen, 
er war blind; noch war er 'bei vollem Bewusst- 
sein und fürchtete asphyktisch ‘zu sterben, wenn 
der Ballon nicht niederstiege. Endlich‘ verlor er 
auch das Bewusstsein wie im Einschlafen; dieses 
war in einer Höhe zwischen 6 und 7 engl. Meilen. 
Nachdem er ohngefähr 7 Minuten bewusstlos ge- 
legen, kam Hr. ©. ins Schiff zurück und dieser er- 
muthigte ihn, sich zusammen zu nehmen, alle 
Kraft aufzubieten. und Hr. @. hörte ihn nicht 
blos, sondern. er''konmte auch wieder sehen und 
erhob sich allmälig*) und goss dann Hrn. C. 
Branntwein auf die schwarzen Hände: Fortan 
kamen: sie ohne weitere Zufälle wieder auf die 
Erde, Hr. @. bemerkt schliesslich, dass weder 
er noch Hr. ©. bei ihren Auffahrten je Ohren- 
sausen oder Nasenbluten bekommen hätten. 


4. Krankheiten durch Temperatur- 
Contraste. 


Rheuma. 
® a 


Ueber Rheuma in Genere. 


Chauffard, ‘Sur Is Constitution medicale ee 1862. Archiv. 
gener. Juin. Juillet. 


9 Wahrscheinlich war der Ballon inzwischen bedeu- 
tend herabgestiegen, da die Klappe geöffnet war. "Ex 
7 
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- Lombard. ' Lettres sur le Rhumatisme, sa Nature, son 
Siege, et ses Migrations. ‚Gaz. m£d. de Paris. 40. Al; 
A. Kuhn. Note sur quelques nouvelles Formes de PAf- 


fection rhumatismale etc. Ibid. al; 


Baker Brown. On a ‚Gase of rheumatic Weyer, Chorea by 
Metastasis etc. Lancet. ‚1862. ‚Nov. 22. 


Dr. Chauffärd : ‚hatt ° in seiner Arbeit are 
Anderm: hervorgehoben, ‚dass im Jahre 1862 die 
Rheumatismen sehr häufig waren, in allen Formen 
auftraten und mitunter auch Formen zeigten, 
die sonst selten zur Beobachtung 'kommen: so 
hat er: in jener Zeit 11. bis. 12 Fälle von Pelvi- 
peritonitis behandelt. Diese letzte Krankheit 
gab in der Societ€ medicale des Höpitaux Gelegen- 
heit zur. Diseussion und. Hrn. Chauffard Ge- 
legenheit, sich über die Rheumatösen überhaupt 
auszusprechen. Das Rheuma ist ihm eine Krank- 
heit, welche alle Gewebe und Organe des mensch- 
lichen Körpers befallen (welches auch der an- 
wesende Hr; Bourdon bestätigt) und unter 
allen Formen, : von der wandelbaren»Hyperämie 
bis zur fixen: purulenten Entzündung | auftreten 
kann. : Er bekämpft.diejenigen,: welche bei Affee- 
tion-innerer Organe nur ‚dann die. rheumatische 
Natur zugestehen ' wollen, wenn der Kranke zu- 
vor an anderen entschieden rheumatischen Krank- 
heiten gelitten: und  dadurch'seine rheumatische 
- Diathese: beurkundet :habe,; denn, ‚sagt :er, das 
Rheuma: kann jedes Organ. primitiv befallen, 
wie wir. solches z.B. an..der rheumatischen 
Pleuritis: sehen. ‘Ob das Rheuma? sich: auf dieses 
oder: jenes: Organ werfe,'.das hängt‘ davon ab, 
ob dieses. oder ' jenes ‘Organ: zum: Erkranken 
mehr  praedisponirt ist. ; Unter: den 11 oder 12 
von ihm an Pelviperitonitis ‚behandelten Frauen 
waren 'nur,eine,oder die. andere, bei welchen 
eine ‚serhöhte Praedisposition . zum Erkranken 
nicht nachweisbar. war,. bei den anderen hatte 
die nasse Verkältung' die: Katamenien‘ unter- 
drückt. »Wer' aber diese: Störung ‘des: Monats- 
flusses für .-die- wesentliche Ursache der Pelvi- 
peritonitis erkennen und letztere mit Hrn. @oupil 
als das Ergebniss‘ einer örtlichen Störung be- 
trachten wollte, der würde sehr irren’, denn: bei 
anderen Frauen hatte die Verkältung bei gleich- 
zeitiger Störung, des Monatsflusses‘ Pleuritis zur 
Folge; auch zeigte das relativ häufige Vorkom- 
men dieser sonst seltenen Krankheit, dass es 
sich bei der Genese derselben ‚noch um ‚andere 
Dinge als eine örtliche Störung, um einen all- 
gemeinen Einfluss: "handle. "Zudem machte die 
Peritonitis in einem Falle eine Metastase auf 
die Gelenke, sie verwandelte sich in Gelenk- 
Rheuma. “-- Hr. Chauffard hat gewiss nichts 
Neues vorgetragen, aber bei den ’sonderbaren 
Vorurtheilen, ‚die noch immer, über‘ die rheuma- 
tischen Krankheiten bei vielen ‘deutschen Aerzten 
herrschen, kann man nicht oft genug auf solche 
objective und: subjective Zeugnisse. »zurück- 
kommen, | er | 


LEISTUNGEN I. D. PATHOLOGIE U: THERAPIE D. ACUTEN KRANKHEITEN 


‚Dr; Lombard leitet seine Studien über‘ die 
Natur, den Sitz und die Wanderungen des Rheu- 
matismus durch eine ae seiner eigenen 
rheumatischen Leidenvein.u. > Frei 

Er "hatte früher häufig’ an fieberlosen Gelenke 
tismen ‚gelitten, von welchen? er‘durch die Bäder 'und 
Douchen in Aix*): im Jahre 1852, gänzlich befreit wurde, 
Gegen Ende des ‚Jahres 1861: setzte ‚er ‚seinen. Rücken .1/, 
Stunde lang der ‚Zugluft. aus; 2 Mage später bekam er 
einen vom Rücken ausgehenden apyretischen 'Sehüttel- 
frost, welcher trotz seines Aufenthalts 'im 'warmen Zimmer 
und: trotz einer ‚starken Einhüllung in. warmen‘ Kleidern 
24; Stunden anhielt,. ohne dass Hitze oder, ‚Schweiss, dar- 
auf folgte; nach einigen Tagen wurde die Haut, seines 
Rückens schmerzhaft und gegen Berührung empfindlich, 
ohne dass die darunter liegenden Muskeln dabei bethei- 
ligt waren, "und dieser Zustand: hielt einige Wochen«an, 
dann bekam, er»auf der rechten, Seite eine Intercostal- 
Neuralgie und Schmerzen im rechten Handgelenk mit 
Röthe und Geschwulst, später sprang diese Affection auf 
das' linke 'Ellenbogengelenk ° über , wo'sie noch‘ heftiger 
und dauernder auftrat, 'auchvhatte,er, in. dieser Zeit Seiten- 
stechenmit neryöser,Oppression, ‚Schlaflosigkeit und An- 
fälle von Angst und als ‚diese Zufälle in einigen Wochen 
allmälig verschwanden , "stellte sich eine Ischias in dem 
einen und dann in dem’ andern’ üntern ’Gliede ein; auch 
davon »wurde er endlich. dureh die,Bäder und' ordichtäße 
Douchen ganz befreit.. „‚Aber es. brach. ‚dann::9 Monate 
lang ein Furunkel um den’ andern aus und zu ‚Anfang 
des Jahres 1863 fühlt er sich vollkommen wohl, 

Er fasst nun den oben beschriebenen Frost- 
anfall, bei welchem kein wirklicher Temperatur- 
abfall zu entdecken ‚wär, besonders ins Auge 
und da’er auch bei andern Personen Yheumatische 
Erkrankungen mit einem ähnlichen Frostgefühl 
beginnen sah, so trägt er kein Bedenken, dieses 
Symptom für ein charakteristisches, die Diagnose 
leitendes Merkmal (?) der Rheumatosen über- 
haupt zu erklären. Nach ihm ist dieser schein- 
bare Frost durch eine ‚Störung der Sensibilität 
der Hautnerven bedingt, welche durch die ein- 
wirkende kühle Luft verursacht wird. Diese 
kühle Luft verursacht zwar eine Contraction® in 
der Capillarität "der Haut, diese Contraction ist 
aber vortibergehend. und. kahın ‚nicht der Grund 
der folgenden Erscheinungen , wie, z. B, des 
Frostgefühls sein ', auch wird durch diese Con- 
traction die Transspiration nicht unterdrückt, 
sondern, wie Milne Edwards durch Verstehe 
nachgewiesen hat, nur vermindert. Wenn auf 
diese Contraetion der Haargefüsse eine aus- 
reichende Reaction’ erfolgt und: die Theile” zur 
normalen Temperatur zurückkehren, so erfolgt 
keine . Erkrankung. : In. welchem . ursächlichen 
Verhältniss diese Gontraction der Haargefässe zu 
der Sensibilitätsstörung ‚stehe, ‚das sagt er. nicht 
und noch weniger klärt er ein solches Verhält- 
niss auf. Er fragt zunächst , | “welches der Sitz 
dieser Sensibilitätsanomalie "sei, Die Nerven 
selbst können der Sitz. nicht sein, da diese ‚Ano- 
malie_ zu ı Müichtig und zu beweglich” sei ‚und keine 
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Spuren Scene es.„bleibt: ihm. sohin. das 

lem als. d ‚Sitz, als wenn sich bei diesem 
die Bowegkiehkeikannei ‚das: spurlose «Verschwin- 
den ‚der Afleetion von selbst; verstehe. . Aber 
worin“ soll: ‚diese  Affection- «des Neurilems:.be- 
stehen, ‚dieer.'weder als eine-Neurose, noch als 
eine«Hyperämie oder Entzündung; und als eine 
Störung des Zellenlebens: charakterisirt? ; 
- Wie.das 'Neurilem. der Hautnervenfäden, so 
kann. auch: jenes..der grösseren «Nerven, z.B: 
des Nervus. ischiädieus und. jenes. der in den 
Muskeln sich vertheilenden» Nervenfäden leiden 
und wir haben dann rheumatische Neuralgien 
und: Myalgien (Muskel - Rheumatismen). ‚Ferner 
können. in.derselben ‚Weise ‚die; Sennen .affieirt 
werden und: beim». acuten.  Gelenkrheumatismus 
leiden zuerst» die zu ‚den «Gelenken gehenden 
Sennen»und:ivon diesen verbreitet sich das: ört- 
liche‘ Leiden auf.die: fibrösen und :serösen. Be- 
standtheile der Gelenke. 
gleicher ‘ Weise‘ »die seröse Haut aller Höhlen 
erkranken, die Synovialhäute, die Meningen,, das 
Endo-.und Pericardium,..die. Pleura, das. Peri- 
tonaeum. " Endlich sind die‘ Parenchyme aller 
Organe ohne Ausnahme einer solchen Erkrankung 
unterworfen. Dass der Rheumatismus in a 
diesen Geweben. und Organen auftreten ‚könne, 
beweist er dadurch, dass die Erkrankungen aller 
dieser Häute und Organe mit dem Gelenk- und 
Muskel- BEE. wechseln können‘, wie er 
dureh. eigene ‚und. fremde ee zeigt. 
Aberin allen diesen Geweben kömmen Ebiperimiioh 
und Entzündungen aus "rheumatischer Ursache 
nur ausnahmsweise vor.*). Die durch Verkühlung 
verursachten Erkrankungen,.in welchem Gewebe 
oder Organe, in welcher Art sie auch "auftreten 
mögen, sind für ihn (wie längst für uns) dem 
Wesen nach eine und dieselbe Krankheit und 
wenn man ihm. einwenden wolle, dass. der. mit 
heftigem. Fieber auftretende Gelenkrheumatismus 
doch nicht - dieselbe ‚Krankheit sein könne wie 
eine fieberlose Neuralgie, so erwidert er, dass In- 
termittentes, Typhen, ‚Scharlach, Masern und selbst 
Variolen mit und ohne Fieber. verlaufen können 
und’ dass 3 eingeimpfte Variolenpusteln , die 
selten von Fieber begleitet sind,. eben so 
gegen . Variolen schützen, wie  confluirende 
Hlkiorn, 





“Dr. "Kuhn zu" Gaillon (Depart. kare)) wel- 
cher selbst an verschiedenen Formen des Rheuma 
gelitten **). und solche auch an. anderen Personen 





) Diese ‚Behauptung gründet er auf] (dass man 


nach om ‚haften Gelenkrheumatismen in den Gelenken 
selten di in der Hyperämie findet; er hat aber nicht 
daran di dass Hyperämien nach dem Tode ver- 


schwinden, wiesauch die’ äussere Röthe der Heli: nach 


dem, Tode nicht; ‚mehr sichtbar ist. ; 


##) Wir werden ünten im speziellen Theil beim rheu- 
mätischen: Ileus ‘und'“bei ‘der’ Pneumonie darauf'zurück- 
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beobachtet hat, und welcher mit Aran und' vielen 
anderen Personen annimmt, dass das Rheuma 
alle Gewebe‘ und: Organe: affıciren ‘könne, hat 
Folgendes ansich selbst: beobachtet: 

Es begegnete: ihm oft,: dass er nach Stra- 
patzen, nach. verlängerten «Nachtwachen, 'nach 
Verkühlungen, nach Unterdrückung des Schweisses 
und ‚selbst “nach dem Genuss eines starken 
Kaffes beim: Schläfengehen ein allgemeines Un- 
wohlsein , eine; Nervenreizung , ein Gefühl von 
allgemeiner Anschwellung, von Hitze und Trocken- 
heit «der ‚Haut und der Schleimhäute, von 
Schmerz: ‘im: Herzen, von Angst und starker 
Oppression; 'empfand; dabei ‚war sein 'Athem 
glühend ‚heiss, :der’ Puls beschleunigt; es mani- 
festirte sich ein allgemeiner Krampf des arteriellen 
Systems mit‘ Ohrensausen,  wohl'auch "mit dem 
Teufels-Geräusch in ‘gewissen Arterien,’ endlich 
mit. der» Hemmung der 'hauptsächlichsten, wenn 
nicht aller Secretionen. : Bald. darauf fühlte er 
in irgend einem ‚innern ‚Organ, ‘oder in’ einem 
Gelenk, oder in einem .Auge etc. 'eine Schwere, 
eine! Art: krampfhafter Spannung, und’ sehr oft 
auch‘.Kälte,: mit einem ’:Wort, die ersten. An- 
zeigen  eines.; drohenden: ’«Rheumatismus. Er 
versichert, ‚diese: Erscheinungen : zu ©oft' an: sich 
beobachtet ‘zu. haben, um sich täuschen zu 
können... Wenn: nun, unter‘'einem plötzlichen 
Priekeln' der: Haut an mehreren‘ Stellen’ des 
Körpers‘, ihn: plötzlich. eine‘. der ‚elektrischen 
ähnliche  Erschütterung : durchbebte,' welche in 
den :leidenden Theilen ‘oder sonst: wo, besonders 
in der. vordern‘  Gervical - Gegend empfunden: 
wurde, und dabei’ die Muskeln, :besonders die 
der Zunge, des Pharynx und die Haut-Muskeln 
einige heftige unwillkürliche Bewegungen machten, 
so’ verschwanden sofort alle die oben aufge: 
führten: Erscheinungen, die ganze Haut wurde 
feucht ‚» alle: Secretionen stellten "sich her, und 
er. war mit. einem‘Mal- gesund und behaglich. 
Blieb aber. diese Erschütterung aus, ‘dann war 
er: sicher, dass. in irgend einem Organ ein rheu- 
matisches Leiden sich ausbildete: 

‘Auf diese und andere Beobachtungen gründete 
er folgende Theorie.:der rheumatischen Erkran- 
kungen. « Die Functionen des Organismus sind 
durch ein, dem: elektrischen ähnliches, Fluidum 
bedingt, _ welches einen  centralen ‚und einen 
peripherischen .(in: den‘ Organen gelegenen) Pol 
hat. » Die beiden Ströme, welche in den Nerven 
isolirt: sind, gleichen sich ‚anhaltend aus, neu- 
tralisiren. sich. Wenn nun durch’ irgend einen 
Einfluss diese Ströme. und: ihre "Ausgleichung 
2] 


kommen. Hier wollen wir nur folgende Anfälle auf- 
zählen: 1832 und 1836 Pericarditis, 1836 Torticollis, 
1845 "und 1847 Gelenkrheumatismus der Schulter,. 1851, 
1853 und 1857 Ischias,, 1859 und 1860 drei Anfälle von 
rheumatischem lleus, 1859 rheumatische Pleuro-Pneumonie. 
und in dieser Reihe von Jahren zahllose leielite Ophthal-- 
mien und andere unbedeutendere rheumatische Zufälle, ° 
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gehindert: sind, so. werden «damit auch die Func- 
tionen, wolle sie ‚dienen, unterdrückt, und 
das anitele ‚wie; das ‚peripherische ‚Eluidum 
häufen sich an dem beiden Polen an. Wenn 
nun durch: diese. Anhäufung das Fluidum -einen 
hohen Grad. von Spannung erreicht, und in Folge 
dessen das -Hinderniss, welches seiner: Strömung 
entgegen ‚steht, durchbricht, : welches sich. -durch 
die oben beschriebene ‚ Ersehütterung, offenbart, 
so stellt sich: das eiektrische Gleichgewicht und 
damit die normale Function der Organe wieder 
her. Kann ‚aber das im Centrum und: in der 
Peripherie »abgesperrte Fluidum seine Ausgleich- 
ung nicht forciren, dann leidet die Function der 
Organe, und namentlich werden. feste, flüssige 
und gasförmige. exerementielle Stoffe : verhalten, 
und diese verursachen änfangseinen Torpor und 
dann eine Reaction, und: die Krankheit; lokalisirt 
sich. Hr. Kuhn mmmt: daher: für: den :Rheu- 
matismus & Perioden an: die Vorläufer-Periode, 
die krampfhafte Periode,: die congestive Periode 
und die - Lösungs- DD eriecke. 

Die-Vorläufer-Periode ist die Me vom Hrn. 
Verf. ‚an: sich : selbst beobachtete, ein Complex 
von Fieber - Symptomen ohne: örtliches Leiden. 
Sie. geht gewöhnlich :unbeachtet vorüber, : theils 
weil ‚sie -zu: kurz, theils. weil: sie ‚von keinem 
besondern ; Schmerz ‚begleitet‘ ist. ‘Sie. kann 
einige Minuten, aber auch bis:12 und: 15 Stun- 
den dauern, ‘dann folgt die Krampf-Periode. 
Diese beginnt, wenn das rheumatische Prinzip 
sich auf irgend eine Stelle‘ fixirt: hat. Diese 
Stelle bietet anfangs die Zeichen einer Entkräf- 
tung. oder von Torpor des organischen‘ Lebens: 
die Theile werden kalt und: trocken, wegen der 
Unthätigkeit. der: capillaren Circulation, die Se- 
eretionen, Exeretionen und vor allem: die Ab- 
sorption. sind hier wie gelähmt. Diesen Sym- 
ptomen-Complex. hat: zuerst Dr. Guerin erkannt, 
und 1841 in der: Gazette‘ medicale' in seinen 
Recherches sur: les Arthralgies beschrieben,’ und 
ihn organische Paralyse genannt, und ‚von ihm 
gesagt, dass er nicht: blos den: rheumatischen 
Schmerzen, sondern »auch‘anderen Krankheiten 
vorhergehe. ‚Dieser Mangel ' der‘ organischen 
Thätigkeit- hat die Ablagerung: von lexcremen- 
titiellen Stoffen: zur : Folge, welche ausgeschieden 
werden sollten, und : deren »Anhäufung . endlich 
eine entzündliche Reaction: aufruft. Diese Periode 
kann einige Augenblicke, ‚aber auch 24 bis 48 


Stunden dauern, ohne dass‘ andere. Symptome 


sich ‚bemerklich machen, als Krampf, -Kälte, ein 
Gefühl von / Schwere etc. »ı Die‘ beiden ersteren 
Perioden sind wesentlich und ausschliesslich 
nervöser. Natur und, werden beinahe. constant 
durch ‚eine. zweckmässige Anwendung: ‘Äusserer 
Mittel, namentlich durch Wärme, trockene oder 
strnafende Reibungen , Massage, Bewegung, 
Schwitzen, vor allem aber durch. dieElektrizität 
geheilt. . | | 


LEISTUNGEN I. D. PATHOLOGIE’U. THERAPIE D. ACUTEN KRANKHEITEN 


'» Ueber die dritte-und vierte-Periode viel:zu 
sagen, hält er für-überflüssig, ‘da sie Jedermann 
bekannt sind; 'er ‚bemerkt nur, dass die ver- 
schiedensten Störungen ‘der Function und die 
verschiedensten anatomischen - Veränderungen 
vorkommen können :und: entsprechend behandelt 
werden. müssen.‘ Er ‘kennt kein“ 'Mittel gegen 
das Rheuma’ als:solches, sondern “nur :Mittel 
gegen: verschiedene rheumatische‘ Erkrankungen 
der Organe, wobei’auf die Intensität, das Stadium 
und die Persönlichkeit der Kranken“ er 
IENTBERUEN werden müsse. 


Fr pi Beorosl hat. eine Krankheitsge- 
schichte :mitgetheilt, welche "hier im allgemeinen 
Theil der‘: Rheumatosen ‚besprochen werden 
dürfte, da sie: verschiedene 'auf einander folgende 
rheumatische- Affeetionen bietet, sohin kaum bei 
einer. bestimmten ‘Rheuma-Species einen Platz 
findet, wenn: man:sie nicht 'etwa als’ Metastasen 
des Gelenk: Rheumatismus betrachten will. 


Ein 9 jähriges Mädchen: bekam am 20. Sept. 1862 
einen fieberhaften Rheumatismus, welcher sich am 22. Sept. 
in.den Gelenken und Muskeln der untern: Glieder: lokali- 
sirte, trotz dem  Aufbıeten.aller gewöhnlichen Antirheuma- 
tica auf die obern Glieder verbreitete und endlich, in den 
Gliedern nachlassend, die Zwischen -Rippenmuskeln und 
die Bauchmuskeln erreichte. Unter‘ dem Gebrauch von 
Einwickelungen in leinene. Tücher , (die in: heisses Wasser 
getaucht waren, mit Flanell darüber, liessen die Schmer- 
zen am 28. Sept. schnell nach, aber dafür begannen Er- 
scheinungen von Chorea sich bemerkfieh zu mächen,, die 
sich noch an demselben Tag zu einer heftigen lbenieihen 
Chorea. ausbildeten. ,; Während ..der Choria ; «die: 5 Tage 
anhielt, hatte die Kranke spinatähnliche, sehr ; ‚stinkende 
Ausleerungen, Am 4. October war die Chorea nur noch 
im "Techten untern Glied bemerklich. Am 5. October war 
sie ganz ruhig, aber auch ganz erschöpft, ihr Athem wurde 
stertorös und trotz der Anwending von Wein, Brannt- 
wein. und anderer Reizmittel starb sie,am 6. ÖOct.. Mor- 
gens 6 Uhr. 


Leichenbefund. Auf der Höhe des Scheitels, da wo 
die Parietalbeine mit dem’ Hinterhauptsbein zusammen- 
stossen, war die harte Hirnhaut stark entzündet und zu 
beiden, Seiten ‚der. Mittellinie: mit: der. ‚Arachnoidea fest 
verklebt. Ausser dieser. Stelle war die,Arachnoidea, .be- 
sonders auf der linken Seite leuchtend. hochroth. . Der 
Plexus chorioideus stark injieirt. Das Hirn auffallend 
gross, aber 'welk. ' Die Leber blass, ‘wie gekocht, stark 
ausgebuchtet ‚und ganz ’granulär. ; Das: Duodenum hatte 
3. Invaginationen ,: die ‚oberste. 6 Zoll; die zweite 4 Zoll, 
die dritte 3 Zoll lang; eine vierte Invagination fand sich 
da, wo das Jejunum sich dem Ileum nähert. Alle diese 
Invaginationen waren frisch, sie liessen sich leicht lösen, 
und der ausgezogene Darm zeigte keine Veränderung, von 
Entzündung, keine, Spur. Das Ileum. in seiner ganzen 
Länge (äusserlich?) stark geröthet in Folge einer, enormen 
Erweitering und Injection der feinsten Gefässe, aber auch 
hier‘ kein ' Ergüss'von 'Lymphe, keine 'Verklebung von 
Darmschlingen. « 


Der Hr.‘ Verf. bemerkt, dass hier die’ Chorea 
durch eine Metastase des Gelenk-Rheuma auf 
die Hirnhäute entstanden sei, und hebt hervor, 
dass die »starke.';Röthe der, linken - Seite: der 
Arachnoidea der am 4. Octbr. auf das rechte 
Bein beschränkten, Chorea , entsprochen. -- Die 
Invagination ist-nach ihm erst: an ihrem letzten 





Lebenstag' "entstanden, “nicht lange vorher, ehe 
sie das Bewusstsein verlor. Die intensive 'Ver- 
änderung..der Leber in einer so“ kurzen‘ a. 
BR säthselhaft??! smile > 

»»Da es noch’ viele‘ ‚Keildter stk sah bei 
Anika ‚eine krankhafte Beschaffenheit 
des Blutes "annehmen, ’' so: dürfte’ die Meldung 
am Orte‘ sein, "dass die'Sulphide von Natrium 
und Magnesium, welche‘ gegen Stomitis ulcerosa, 
_ Abdominal-Typhus‘, Kindbettfieber,: Septieämie, 
sohin bei Krankheiten, bei''welchen eine krank- 
hafte:- Veränderung’ des Blutes allgemein” aner- 
kannt wird‘, "unverkennbare Dienste‘. leisteten, 
gegen Rheumatosen gar nichts nützten, wie solches 
die Doctoren' Ferrini und Taguri im’ nenne 
heft der Annali universali bezeugen. 
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As 5 Rheumiatosen mit“ nähe range 
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 Arthro- RS EUHODELEIEERUER .— 


Witonghäy, Wade. On the: era of: uhr Gier 
- Lancet,, Oct. 10. 


Ariheite ale ec l’Articulation gterAg 
claviculaire etc. Bull. de la Soc. med. de Gand. ol, 30. 


Austin. Flint. = Contribution toward the Natural History 
; ‘of Articular Rhoumatism. Amer. Joum. 2 de med. 
Se, Juli. x 


BEN Nevins. On the Treatment of rn Fever, 
‚Brit. Med.‘ Journ. Aug. 1. 


2.0 Bryen. ‚On the Treatment of rheumatic one Ibid. 
» Aug..22.; 


Bakeiune. 


Na = 


‚Du en enlaies aigu chez les En- 
‚fants trait& par la Veratrine. Gaz. des _Höp. Nr. 


Desire Lescuyer. Sur le Traitement des Maladies aigues 
Mr er UHydrotherapie. These, Strassb. 1863. 


Hei Wade zieht‘ den Namen. TRIEN 
Fieber“ der ‘gewöhnlichen Behennung! ‚„acuter 
Rheumatismus“ vor, weil’ die Krankheit’ ein es- 
sentielles ‘Fieber und“nicht ’eine  Pyrexie, das 
heisst nicht ein durch ein örtliches' Leiden ver- 


anlasstes oder Reactionsfieber sei, denn das 
Fieber trete in der“Regel früher auf als das 
Gelenkleiden.  »Er' sagt, @raves,' Katham' und 


Fuller: hätten dieselbe Ansicht "gehabt. Jetzt 
wird allerdings die ‘grosse: ‚Mehtzahl der Aerzte 
in diesem Fieber dbamihso ‘gut 'ein Eruptionsfie- 
ber erkennen wie ine Typhus, in’ den’ exanthe- 
matischen ‚Fiebern 'und» selbst in ''dem : Fieber, 
welches die Pneumonie 'einleitet, um den Namen 
aber wollen'wir/nicht streiten. ' Hr. Wade'sagt 
weiter, »esi'sei eine»allbekannte »Thatsache, ‘dass 
das: 'rheumatische‘' Fieber .bei irgend“ längerer 
Dauer’ Anämie zur©Folge: habe, dagegen’ sei'es 
wenig’ bekannt, dass die Aräfnie 'oft “dem -rheu- 
matischen » ‚Fieber vorhergehe‘, oder "mit andern 
Worten, dass Animischeisoftivom acuten' Rheuma 
befallen werdeny'dass'sohin die’ ‚Anämie. zum 
Rheuma  prädisponire; ervhabe sich davon über- 
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zeugt und wenn "andere ‚Aerzte "davon "nichts 
melden, so komme’ diess daher, weil die’ Anämie 
bei Fieberkranken leicht ‘übersehen wird; und 
er'bemerkt, dass bei der' Anämie eben so’ eine 
Vermehrung des Faserstoffs im Blute angetrof- 
fen werde, wie beim: acuten ‘Rheuma. Wie‘ aber 
die’ Anämie zum 'Rheuma prädisponire, so prä- 
disponire’ sie auch zu den Umsprüngen ‚des 
rheumatischen Lokalleidens, wenigstens habe’ er 
die”Wanderungen des Rheumatismus am 'häufig- 
sten‘ bei‘ Anämischen ‘gesehen. Ferner“ bemerkt 
er,’ es’'sei ‘allgemein bekannt, dass’ der "acute 
Gelenkrheumatismus oft Recidive mache, er habe 
solches‘"mit ‘den "Wechselfiebern gemein, mit 
welchen er auch: sonst im Verlauf manche 
Aehnlichkeit' habe, und in der "That fand’ er 
unter 109 ‘an acutem Gelenkrheuma leidenden 
Kranken 25, welche einen oder mehrere Rück- 
fälle erlitten; aber weniger sei es’ beachtet wor- 
den, dass die Rückfälle oft’ dicht hinter einander 
folgen und dann gar’ nicht‘ als 'Rückfälle er- 
kannt werden; so: sei ein acuter'Gelenkrheuma- 
tismus, weleher'6 Wochen dauere,' nicht als: eine 
eontinuirliche Krankheit, sondern als ‘eine Kette 
von Anfällen oder richtiger gesagt‘ von Erup- 
tionen zu betrachten und' wir'haben sohin hier 
ein ähnliches Verhältniss‘ wie''beim 'Friesel mit 
seinen bekannten Nachschüben, ja er meint, gar 
manche Fälle von: vermeintlichen: Wanderungen 
des Rheumatismusseien nichts änderes 'als neue 
Eruptionen desselben. Diese‘Wanderungen kom- 
men nämlich auf verschiedene Art vor: 1) es 
werde ein neues Gelenk befallen, während das 
Leiden in den früher befallenen "Gelenken fort- 
daure; 2) es werde ein neues Gelenk befallen 
und bald darauf schwinde oder verschwinde der 
Schmerz in den früher affieirten Gelenken; 3) 
die Schmerzen lassen in den erkrankten Gelen- 
ken nach oder hören ganz auf und unmittelbar 
oder bald damach. zeige sich der Rheumatismus 
in andern Gelenken; 4) die Krankheit verlasse 
die zuerst heimgesuchten Gelenke und erst 
einige Zeit später, tauche sie in andern Gelen- 
ken wieder auf. Ob nun "Hr. Verf. nur die 
Fälle der. letztern Art als neue Eruptionen an- 
erkennt, oder ob er auch ‘in einem, ‚oder dem 
andern Falle‘ der drei erst. "bezeichneten Arten 
von Ortswechsel der Krankheit ebenfalls neue 
Eruptionen erblickt, darüber spricht er sich nicht 
aus. Noch wollen wir bemerken, dass er beim 
Rheuma einen Krankheitsstoff im Blute an- 
nimmt, welcher ausgeführt werden müsse; ob 
derselbe aber Harnsäure oder Milchsäure sei 
oder in dem überschüssigen. Faserstoff, Nralehe 
will er nicht. entscheiden.. 

‚Bei':der-Behandlung berücksichtigt er s it 
Krankheit‘"an sich, 2) (die Neigung zu Rück- 
fällen, 3) die „durch sie verursachte ‚Anämie, 
Zur Bekämpfung (der Krankheit, an. sich :lässt 
er vor allem die leidenden Gelenke 'in"trockene 
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Baumwolle. einhüllen, die «durch Binden leicht 
befestigt: wird;- einen impermeablen Stoff dar- 
über zu 'legen,'-wie Todd wollte, hält er" eher 
für. nachtheilig : als für, nützlich.: Durch. die 
Baumwolle, ‚werde jede: mechanische. Verletzung 
abgehalten,. ‚eine: gleichmässige ‘Wärme -unter- 
halten. und die Diaphorese “und damit ..die 'Aus- 
scheidung der : Krankheitsstoffe begünstigt. Er 
bespricht. zwar auch: die -opiumhaltigen: alkali- 
schen Fomentationen:.des! Dr. Fuller *), »scheint 
‚aber dieselben’ für ‚entbehrlich‘ zu: halten. Inner- 
lich ‚gibt er: zuerst: ein 'auf die Leber wirkendes 
Abführmittel aus -5—-10 :Gran. Calomel: und 30 
bis 60..Gran Pulvis Jalappae compositus, wel- 
ches. oft schon’ durch das. gelbliche : Aussehen 
der. Selerotica »indieirt «sei und: nach -dessen 
reichlicher ‚Wirkung der: Kranke sich schon er- 
leichtert fühle,: «Nach dieser. Vorbereitung lässt 
er.. den. Kranken alle 2,3 oder 4 Stunden eine 
Unze. einer. Lösung: von einer  Drachme Nitrum 
und 3, Drachmen: essigsauren Kali: in 8 Unzen 
Wasser . nehmen, welche: Arznei freilich zuwei- 
len, Leibweh. mache und: dann einestärkere Ver- 
dünnung mit Wasser fordere. :Er-gesteht zu, dass 
andere ‚salinische Lösungen, wie Todd’s Lösung 
von Kali-Biearbonat- und Nitrat, oder. Weber’s 
Lösung ; von :-Natron-Bicarbonat, ‘oder G@arrod’s 
Kali-Biearbonat eine ähnliche Wake: haben, 
den ‚‚durch "Owen, Rees: empfohlenen: Citronen- 
saft. aber erklärt er juach seinen BERIIRERNEI Seh 
für. ‚sehr.unzuverlässig. Ä 


. Um Rückfälle zu verhüten, gibt er, sobald 
eine, Remission eingetreten ist, neben der sali- 
nischen Lösung Chinin, alle er 4 Stunden zu 
3—4 Gran. Er hat im Jahre 1851 in Paris 
den Versuchen beigewohnt, welche Dr. ‚Briquet 
mit dem Chinin gemacht hat und gesehen, wie 
dieses. Mittel bald zauberartige gute. Erfolge 
hatte, bald. den, Dienst versagte "und. hat sich 
dann überzeugt, dass es im Anfang und auf der 
Höhe der Krankheit eontraindicirt ist, wenn auch 
Dr. Haygarth zu Anfang. dieses ne rer 121 
Fälle von acutem .Rheuma mit China behandelt 
hat, denn schon Fuller hat gezeigt, dass die 
China, gleich von vorneherein gegeben, kein 
sicheres Heilmittel ist. Da aber. zur Zeit der 
Remission, wo Hr. Wade das. Chinin anwendet, 
der Kranke noeh nicht reconvalesecirt, sondern 
die Gelenke immer noch etwas ae Me und 
schmerzhaft ‚sind und das Chinin_ wohl ‘die 


e) Dr. Fuller liess mit ı einer sie von Soda oder 
Potasche mit etwas Opium warm fomentiren und zeigte 
‚len Nutzen dieses Verfahrens durch folgende Versuche: 
Von zwei ‘gleichnamigen an Rheuma gleich 'stark leiden- 
den Gelenken .. liess; er‘ das ‚eine mit der obigen Solution, 
das andere bloss mit Warmwässer fomentiren und es ıer- 
gab sich, dass das mit der alkalischen Bolution fomentirte 
Gelenk sich viel ee er er ha bi warmem 
Wasser fomentirte:': zZ 
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Bildung von »neuen:'rheumatischen ‚Stofien.»ver- 
hüten kann, aber‘ kaum. die-bereits gebildeten 
ausführt, so lässt. er neben demselben, «wie: ge+ 
sagt, die Salzlösung fortgebrauchen. «Die-'Anä- 
mie als Folge des Rheuma fordert: Eisenmittel 
und: Hr. W. gibt ‚hier dem. Eisenjodid‘ den Vor- 
zug; weil» dieses zugleich mild auf die Aus- 
scheidungsorgane: ‚wirke. Wenn ein: oder das 
andere Gelenk in . der. Besserung: zurückbleibt, 
so lässt‘ er nach Todd ein Blasenpflaster ‚darauf 
legen sund'-wenn Gelenke in der 'Reconvalescenz 
geschwollen und steif bleiben ,.: so: lässt ' er: sie 
mit: Jodpigment ‘(Jodtinetur) 'bepinseln.»' Schliess- 
lich: versichert er, dass: er selbst und andere 
Aerzte: bei: diesem Heilverfahren in der: Spital- 
und Privat-Praxis: sehr glücklich gewesen: seien. 


Dr. Neffe berichtet aus der Klinik des Prof. 
Burggraeve einen Fall,wo der nach einer nassen 
Verkältung entstandene Rheumatismus zuerst in 
den beiden Schultergelenken, im linken Ellen- 
bogengelenk. und. besonders .im .linken«Sterno- 
elavicular-Gelenk auftrat, sich bald im letztge- 
nannten: Gelenk: fixirte' und hier in’ 10 Tagen 
im Zelleugewebe unter dem Brustmuskel, in die- 
sem Muskel selbst und in dem Unterhaut-ZelX 
lengewebe einen grossen diffusen Abscess” bil- 
dete, der mit der Gelenkhöhle communieirte. 
Zehn Tage nach der Oeffnung des Abscesses 
wurde der. bisher ‚gute Eiter, ‚spärlich, .serös und 
stinkend, es traten wiederholte: -Schüttelfröste 
mit: darauffolgender Reaction ein: und die Kranke 
starb unter den Erscheinungen der Pyämie. Die 
Gelenkhöhle war in Eiter gebadet, ihre fibröse 
Kapsel ganz zerstört, die Gelenkflächen nicht 
mehr in Berührung, die Knorpelüberzüge des 
Sternums und des Schlüsselbeins beinahe ganz 
verschwunden, :die=Knochen ‚schwärzlich 'urd 
entzündet, der»Zwischengelenk-Faserknorpel: er- 
weicht und schwärzlich, in »den Lungen: zahl- 
reiche metastatische  Abscesse von der ri 
einer Erbse und- PP e& 


; Batf. ‚Flint. berichtet: über 13. Fälle von»aeu- 
tem Gelenk-Rheumatismus, von welchen: 12 ex- 
spectativ: und einer, «bei «welchem Endocarditis, 
Pericarditis und Pneumonie zugegen waren, sehr 
eingreifend behandelt wurden. Diese letztre Kranke 
kam: schon mit+Endocarditis-ins Spital, nach 2 
Tagen: gesellte ‚sich «Pericarditis:und dann ‚auch 
noch Pneumonie ' dazu’ »und..der Fall war: so 
schlimm, dass: Hr. »Flint die Kranke für ver- 
loren hielt. Sie bekam 'alle‘;20 Minuten: ‚eine 
halbe: Unze Whiskey, alle 15 Minuten 5. Gran 
Ammonium-Carbonat, alle Stunden 1. Gran Opium 
und am: Abend 30: Gran Kali-Chlorat, nebst- 
dem wurden :10: Tropfen von Magendie's Solu- 
tion ‚unter..die ‚Haut‘ eingespritzt und an. den 
folgenden: Tagen .alle :halbe. Stunden: eine ‚halbe 
Unze ‘Whiskey, 5 Gran Ammonium - Carbonat 
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und 15Gran-Kalichlorat *), zuweilen mit'eini- 
gen Tropfen v on’Magendie'sSolution. Die heilsame 
Wirkung dieser-Mittel "war augenscheinlich, denn 
sowie sie einige‘ Stunden ausgesetzt enlaherne 
wurdesdie Kranke‘ schlechter ; sie genass. 

Die: andern »12 Fälle: wurden, wie esanig 
exspectativ"behandelt : sie ‚bekamen ‘-Planell auf 
die 'leidenden Gelenke, "zuweilen . auch »Aconit=- 
tinetur auf dieselben, «gegen heftigere Schmerzen 
Opium und innerlich, um »die Kranken: nicht zu 
beunruhigen ,' eine’ 'Scheinarznei, ‘meistens ein 
leichtes Quassia  Infusum.''Die Kranken gena- 
sen sämmtlich **)-und die’ Dauer der Krankheit 
war«12—56, im Durchschnitt 26 Tage; die 
Reconvalescenz dauerte 5—27,: im Durchsehnitt 
16 Tage.ı Hr. Flint meint nun, .dass die Krank- 
heit ‘beim'Nichtsthun von Seite: des Arztes kaum 
länger‘ dauere als 'bei einer“ eingreifenden Be- 
handlung und doch'muss er gestehen, dass in 
17° früher von ihm zusammen’ gestellten: Fällen, 
die auf‘ verschiedene "Weise; behandelt’ worden 
waren, die mittlere Dauer‘"der ' Krankheit 17 
Tage‘ war. und wir/sollten" meinen; dass eine 
"Arbeitsunfähigkeit von 9 Tagen mehr für»Leute 
der arbeitenden Klasse schon ins. Gewicht fällt, 
abgesehen‘ "von: der ‚zunehmenden Anämie bei 
längerer Dauer des Rheumatismus und der da- 
durch »verursachten‘ längeren  Reconvalescenz. 
Ueberdiess "haben ‘englische’ Aerzte, wie zB. 
Nevins. und 'O'Bryen ihre Kranken in längstens 
14 Tagen, sohin im Durchsehnitt‘ beiläufig in 
11-—12 Tagen igeheilt. Diese rn be- 
wer 'keines Commentars.-" 

‘Die: Frage. betreffend, on die ‚Korhnkheit bei 
dei exspectativen Bähandiung, nicht‘ heftiger 
werde, als’ beiseiner eingreifenden Therapie; so 
meint'very "aber. zugestandenermassen, ‘ohne es 
nachweisen“zu "können, 'dass' bei‘ seiner Behand- 
lung 'die'Zahl derleidenden: Gelenke nicht’ grösser 
war, 'alsıbei den andern’ Behandlungsarten. 
>» Die»im Verlauf des Rheumatismus entstehen- 
den Herzaffectionen betreffend, ‘berichtet ‚er, dass 
unter ‘diesen 12°Kranken bei 10 'anomale' Ge- 
räusche‘ gehört wurden, "aber‘'nur ‘in: ein paar 
Fällen‘ war ves’»ein Endocardialgeräusch, in 
den übrigen »ein re an’ der‘ Spitze 
oder ander Basis“des Herzens. "Solche leichte 
Run auch ROHR ep er Jan der ee 
Ni ih er yet | 
rg Whiskey sollte die Kräf zo #oy 
ua r Whis ey. sollte die Kräfte un erstützen, as 


Sauerstoft® in’s Blut bringen und die Asphyxie 
s das” Ammoniumcarbonat ‚die ASRHIh u des 
Ba im Herzen verhindern. 
rem. ar ie} 


« **) Es waren mehrere, ‚sehr leichte Fälle darunter und 
auch die Übrigen. scheinen ‚nicht heftig Teen zu ‚sein, 
; Br TE 

„ **) Er bemerkt, er Ba En Pe ch durch a 
man’s Stethescop vernommen, durch welches man Ge- 
räusche wahrnehmen könne, die dem unmittelbar an die 
Brust gelegten Ohr“undder Auscultation durch‘ dem höl- 
zernen Cylinder entgehen, „Ins 4 











2 


aut 


ws 1 WONWEISENMANNHOHT 


55 
oder: an der‘Pulmonal-Arterie kann’ er’ nicht als 
Zeichen »von Endocarditis”anerkennen, 'sie sind 
nach seiner ‘(und anderer Beobachter) Meinung 
durch die: Beschaffenheit ' des Blutes bedingt. 
Er‘ glaubt nur dann an Endocarditis, wenn! das 
Geräusch 'ein mitrales, intraventrikuläres ist, an- 
dauert, einen gewissen ‚Grad von 'Intensität-hat 
und wenn .dabei das Herz ‘eine grössere: Auf- 
regung zeigt, 'als‘dem rheumatischen: Fieber an 
sich entspricht, 'der ‘Kranke Schmerz: oder. ein 
Krankheitsgefühl in: der Präcordialgegend: klagt 
und diese Gegend" empfindlich : ist.» Demnach 
glaubt er nicht, dass’ seine 10 Kranken, die 
noch dazu Frauen "waren, an‘ Endocarditis ge- 
litten haben: ‘Ob’ man die‘ Betheiligung des 
Herzens durch irgend eine Behandlung verhüten 
könne, darüber will» er nieht «absprechen und 
wenn Dr.‘ Fuller, welcher seinen Kranken alle 
3—4 Stunden '2' Drachmen  Natron- oder Kali- 
Carbonat gibt,'so ‘dass der‘Harn:in 24 Stunden 
alkalinisch wird, behauptet, dass: bei dieser Be- 
handlung, natürlich wenn':von' vorneherein. an- 
gewendet, keine Herzkrankheit 'entsteht, so» will 
er für diese höchst ) wichtige‘ Beobachtung die 
ee ‘dureh ke Kiiiker ‚abwarten. 
SP eithsen in re Aergisnhukee über seine 
Bea nighekiegen des’acuten Rheumatismus, die 
er\'seit: 15° Jahren in’der Civil-"wie in: ;der Spital- 
praxis. mit ‘bestem »und relativ schnellsten»Erfolg 
angewendet, 'und’welche nach:seinen vergleichen- 
den’ Versuchen die‘ Behandlung‘ mit»: Opiaten, 
Alkalien, Citronensaft etc. weit übertrifft. Da 
er wegen  der'periodischen Abend:Exacerbationen 
und den’ starken Schweissen! mit‘ Heberden und 
Davis“ eine Verwandtschaft des Rheumatismus 
mit’ Wechselfieber annimmt, so‘ beginnt er die 
Behandlung; selbst bei leben! Schmerzen und 
starkem Fieber mit einer Verbindung von schwefel- 
saurem -Chinin: und: Jodkalium ,» indem '»er::des 
Tags 4 ‘Mal höchstens'2'Gran Chinin mit 5Gran 
Jodkalium gibt. ‘Dem Krankenwärter «stellt er 
Abends 2-=3 -Opiumpillen oder Dower’s Pulver 
zur Verfügung, um’ sie bei heftigen: Schmerzen 
nach ‘und nach'zu ‘geben. Er versichert, dass 
selten'mehr als einesolche Dosis nöthig' war, da die 
heftigen’ Schmerzen durch »das nachfolgende Ver- 
fahren, "auf: welches’ er ein grosses Gewicht: legt, 
verhütet' wurden. ‘Dieses Verfahren besteht darin, 
dass der Kranke! 15-20 "Minuten lang | unter 
denEinfluss eines.heissen Dampfbades gestellt, 
dann über den ‘ganzen’ Körper mit kaltem Wasser 
abgerieben, darauf trocken gerieben und.in das 
erwärmte' Bett’ gebracht: wurde. ‚Selbstverständ- 
lich 'muss: dieses. Verfahren anfangs, im» Bett »an- 
gewendet werden.“ Zu’sdiesem ‚Behufe ‚müssen 
die Hemden der''Kranken'so eingerichtet sein, 
dass sie leicht'abgenommen ‘und wieder angelegt 
werden können. 'Um‘die Dämpfe. zu..erzeugen, 
befeuchtet »er’eim” Stück ‚Flanell’mit Essig und 
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Wasser und: wickelt in dasselbe ein paar erhitzte 


Ziegelsteine, oder ‚er wickelt; ungelöschten: Kalk 
in»:ein ‘mit Wasser  befeuchtetes : Stück. 'Flanell; 
in» welchem. der Kalk bei. seiner: Umsrandlung 
in  Hydrat.. viel: Wärme abgiht. Er zieht: die 
heissen Dämpfe aus dem: mit Essig befeuchteten 
Flaneil ‚den: Wasserdämpfen -aus dem; Flanell, 
welcher  Aetzkalk: in «sich fasst, vor. Ob nun 
der eine oder der. andere Dampfapparat.gewählt 
wird, so wird. einer derselben ohngefähr einen Schuh 
von der einen Schulter des enikleideten Kranken 
auf das‘ Bett: gelegt,’ der andere einen Schuh 
entfernt von dem! entgegengesetzten Bein, wobei 
natürlich Verbrennungen  verhütet werden:müssen. 
Diese. .Dampfer: und der Kranke werden dann 
sorgfältig mit'Leintüchern ‚bedeckt, die um .den 
Hals und»an den Beinen gut. anliegen müssen. 
Nach «15-20 Minuten. werden ‚die. Decken ab- 
genommen, .der:' Kranke .ivon| Kopf bis zu’ den 
Füssen“. mit «einem: nasskalten Tuch abgerieben 
und dann: trocken:' frottirt..... Inzwischen werden 
die feuchten Tücher: vom Bett entfernt, der Kranke 
bekommt "ein trockenes: ‚erwärmtes Hemd. und 
wird in das«erwärmte Bett: gebracht, wo. er sich 
viel. :behaglicher ‚fühlt als. zuvor. In. der ' Regel 
hat dieses erste Dampfbad mit den darauf fol- 
genden Abreibungen eine. so.gute Wirkung,‘ dass 
der Kranke die: folgenden »Dampfbäder ausser 
dem: Bett auf dem- Sessel sitzend nehmen kann. 
Um :den Kranken wird hier ein grosses: Leinen- 
tuch wie‘ ein Zelt geschlagen, welches am ‚Hals 
gut anliegt: und».auch sonst, etwas .-schliesst. 
Unter. den Sessel‘ wird. ein Gefäss mit siedendem 
Wasser 'gestellt und. wenn: die aus demselben 
aufsteigenden Dämpfe nachlassen, so: wird ein 
glühender Backstein in: das. Wasser geworfen, 
um neue Dämpfe zu entwickeln. Es versteht 
sich ‘von selbst, dass der Kranke. nicht: mit 
nacktem Hintern auf dem etwa. durchbrochenen 
Sessel sitzen darf, weil er. sich sonst verbrühen 
würde. Nach: 20 Minuten gleichfalls nasskalte 
Abreibungen, »oder ‘auch kalte Begiessungen, 
dann trockenes Frottiren ete. Diese Dampfbäder 
werden alle Tage, und noch eine Woche nach 
dem Verschwinden der Schmerzen gebraucht: 
Secundäre‘ Herzaffectionen hat Hr. Nevins ; bei 
dieser Behandlung nicht beobachtet; nur in 3 
Fällen sah’ er sich veranlasst, ein Blasenpflaster 
an die Herzgegend zulegen, weil.die Kranken ein 
unbestimmtesKrankheitsgefühl in. der Brust hatten. 

Diese Mittheilung des Dr. Nevins veranlassten 
den Dr. O’Bryen, zu melden,» dass er; seit 1837 
die Dampfbäder: :mit «den: -kalten: Abreibungen 
und trockenem Frottiren angewendet, aber weder 
Chinin noch Jodkalium mit zu’ Hülfe genommen 
hat, :und dass ‘dennoch. der. Erfolg eben: ..so 
ginstign "war y wie. bei: der "Methode des’ Dr. 
Nevins. Er begann aber. die Behandlung -mit 
einem oder‘ '2 Abführmitteln, gab auch: Colchieum 
mit‘ einem 'Anodynum, und: wendete bald. die 
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Dämpfe mittels. glühender, in Wasser geworfener 
Ziegelsteine, oder mittels Aetzkalks, der ‘in 
nassen Flanell gewickelt‘ ‚war, bald. die trockene 
Hitze. mittels..einer: Weingeistlampe *) an. Die 
glühenden «Ziegel konnten:'nur‘ ausser dem Bett, 
unter dem Sessel benützt werden, die Weingeist- 
lampe war! unter dem ‚Sessel: und auch im ‚Bett 
zu ‚gebrauchen, indem er mittels eines sogenann- 
ten» Bogens «die Bettdecken hoch: genug in..die 
Höhe hob... Das.'beste Mittel zum. Gebrauch im 
Bett ‚dürfte: die. Wärme-Entwicklung aus. dem 
Wasser »aufnehmenden ‘Kalk gewesen sein. Im 
übrigen Alles wie.“bei Hrn. Nevins. Er. legt 
ein. grosses’ Gewicht auf. diesdurch die nasskalten 
Abreibungen oder kalten Begiessungen: hervorge- 
rufene. Reaction, ‚und zeigt durch ein merkwür- 
diges Beispiel, ass die ‚feuchte Wärme: allein 
den heilsamen: Erfolg :nicht.'hat. Ein. Kutscher 
hatte seit 9:Monaten: anvacutem Gelenk-Rheuma 
mit:. Exacerbationen und -;Remissionen : gelitten; 
er hatte: .3.:Monate.ilang heisse ‚Bäder ‚ohne 
Erfolg. ‚gebraucht, und andere: Mittel hatten ihm 
eben so: wenigi.igenützt. -Als»er. endlich in..die 
Behandlung. des Hrn! O’Bryen im’ St... Peter’s 
Hospital: kam, war ‚er sehr! ‚abgemagert,, lag 
steif wie ‚eine: Statue auf. dem Rücken, weil. er 
sich nicht bewegen konnte; alle Gelenke ‚waren 
heiss, ‚geschwollen «und: schmerzhaft, die Pulse 
schwach, 90; die Haut blass, mit kühlem :Schweiss 
bedeckt. Hr.. Verf..' verordnete‘ anfangs Nachts 
ein Anodynum, :wo:nöthig ein Laxans bei guter 
Nahrung;,.-und: liess‘ täglich ein Dampfbad mit 
darauffolgenden nasskalten..-Abreibungen und 
trockenen «Fröttirungen anwenden, und nach 10 
Tagen: konnte er:seine:. Bäder. ausser dem Bett 
nehmen, «und nach.6 Wochen: war er Reconva- 
lescent, aber freilichnoch schwach. ‚Er. blieb gesund. 

Hr. O’Bryen: zeigt, ‘welchen ‚grossen: Einfluss 
die. Circulation' in .den.-Capillaren.. der Haut. auf 
den Gesammt-Organismus hat; wie ausgedehnte, 
wenn auch. intensiv leichte, Verbrennungen der 
Haut .den: Tod: zur. Folge haben können; wie 
die Contraction ‘der. Haargefässe der, Haut nach 
der Einwirkung, eines Luftzugs die verschiedensten 
rheumatischen Leiden zur Folge habe, und wie 
umgekehrt die Belebung dieser Circulation nicht 
blos bei:rheumatischen, sondern auch bei vielen 
andern Krankheiten sehr heilsam  wirke. Er 
betont dabei die schnelle Abführung der durch 
trockene oder feuchte warme Luft erzeugten 
Wärme, und die dadurch aufgerufene Reaction, 
welche durch das trockene Reiben sehr gefördert 
werde. Er versichert, dadurch auch Cholera- 
Fälle geheilt zu haben, wo der Collapsus nahe 
war, oder schon begonnen hatte. Er. fasst den 
Heilungsvorgang etwas materiell auf, indem er 


*) Er sagt, bejahrten und magern Personen bekomme 
das: warme Luftbad: besser, jungen u Kigken DPTEEDOR 
aber das Dampfbad. here er er 


annimmt, dass durch die aufgerufene Reaction 
die Krankheitsstoffe "aus: dem. Organismus - ent- 
fernt» würden.‘ Zur. Heilung des acuten Gelenk- 
Rheumatismus brauchte er 7—8, höchstens 14 
Tage.» Die Reconvalescenz > war sehr: kurz, 
Herz= Affeetionen ‘kamen: ‚selten, und nur bei 
jungen Leuten‘ pie ER wurden keigmghe be- 
BOHHEHÜL :hraie vaio anime saeitnc 

SE BET ER Re 

Dr ‚Leseugery ‚welcher: in: Air Rlinik, ds; 
Dr. Suret : im:'Strassburger' Militär-Spital ‚Beob- 
achtungen : über‘.die -Heilwirkungen des kalten 
Wassers gemacht, 'verspricht in ' seiner: ‚Disser- 
tation die''Erfolge der, Kaltwasser-Kur gegen 
acute Krankheiten überhaupt zu studiren, gibt 
auch eineiitheoretische Einleitung in: dieser Rich- 
tung, beschäftigt sich! aber hauptsächlich mit 
der Heilwirkung:.des kalten Wassers gegen den 
acuten «Gelenk-Rheumätismus; bei dem er: diese 
Kur jeder andern Behandlung vorzieht, gleichviel 


ob der Rheumatismus' ein eher Gelenke 


befällt , von:  Endo=:' oder » Pericarditis': begleitet 
ist oder ‘nicht, mit: allgemeinen Erscheinungen 
auftritt: oder nicht. Er führt einige Fälle: vor, 
welche das Gesagte beweisen sollen, und .folgert 
daraus, 1)! dass ‚diese; Behandlung im Entwick- 
lungsstadium des: Rheumätismus nichts zu nützen 
erane PIVEIRRREBKTREN und Verbreitung des- 
selben \nicht‘: aufhält‘, «aber: eine »augenfällige 
"Wirkung: zeigt, sobald: die Krankheit ihr Akme 
‚erreicht "hat. 2): Dass: die: Endo- oder Pericar- 
‚ditis nach dem Verschwinden der Gelenkaffeetion 
noch einige Zeit fortbesteht, ‘und: dann (nach 
beiläufig‘ 10 : Tagen) ’' vollkommen verschwindet. 
-3) Dass‘ man «nach :dem- Verschwinden :des ‚ört- 
Jliehen : Leidens die: Kur !noch 'einige : Zeit: fort- 
setzen muss, weilxsonst::Recidive erfolgen. Bei 
Affeetionen’ des: Herzens wendet er: neben..den 
‚kalten «Umschlägen:auf: die ‚Gelenke, neben den 
kalten Einwicklungen: -ünd :Wannenbädern auch 
-den kalten Gürtel äuf: die :Herzgegend:an. Unter 
‚den »vonisihm vörgeführten: Fällen befindet:'sich 
‚nur seiner" mit':Endoearditis- und :Ohnmacht, :und 
‚zwar waridie Endocarditis: unter: Verschlimmer- 
‚ung; deriallgemeinen''Erscheinüngen :am 5. Tag 
‘der Behandlung‘ mit kaltem Wasser entstanden, 
"hat "aber! leinen ganz»; glücklichen Ausgang ge- 
‚nommen. Die ‚Endocärditis: war 10: Tage später 
"als das: Gelenkleiden verschwunden. : Hr.: Verf. 
wersichert, dass er: mehrere. solche Fälle. ‚mit 
Endokarditis ‚imit: ‚Endo- pericarditis etc.» beob- 
achtet‘ «habe, und der: Erfolg, :wenin..er auch 
einige "Tage länger ‚auf sich‘ warten. liess „sei 
nie ein zweifelhafter gewesen. 

Prof. Bouchut "hat eine "Verbindung von 
Veratrin ünd’ Opium äuch gegen ‘den acuten 
Gelenk-Rheumatismus der Kinder mit Endocar- 
‚ditis,, Endo- 'und Pericarditis, «und überdies mit 
‘Pleuritis» neben diesen „Herzaffecetionen  -zuver- 
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Et Fer 


lässig heilkräftig gefunden. Seine Formel war; 
5 ‘Centigrm. Veratrin, 5 "Centigrm. Opium, © 

10 Pillen getheilt. Den’ ‚ersten Tag 2 Pillen, 
und jeden Tag um eine Pille, bis zu 8 auf 


. Tag DEREN 


Rheumatismus Aa 


Brany Fuller. 
RORSSHICh, 


Gout, Rheumatisme, Sean Gout and 
Laneet, Sept. 26. 


»Dr. Filler" ‚beschäftigt sich in oh. oben ge- 
nannten klinischen Vorlesung mit der Krankheit, 
die. in. England . allgemein unter dem Namen 

„Rheumatische » Gicht“. bekannt ist, von: Fran- 
zosen und Deutschen ‘aber Rheumatismus:no- 
dosus. genannt wird. Seine pathologische Ana- 
tomie. können wir übergehen, da wir sie wieder- 
holt im Jahresbericht besprochen haben, *) und 
seine Darstellung .-von. jener. .der früheren Aerzte 
nicht, abweicht.. ..Hr. ‚Fuller: meint, diese Krank- 
heit: gehöre weder. dem Rheuma noch. der Gicht 


an, (sie. 'stehe.,.'der.\scrophulösen Entzündung 


näher ‚als. ‚diesen, beiden ‚Krankheiten; (?). und 
sei ‚eine: Krankheit, sui ‚ generis..,..Er ‚sagt, .sie 
komme, beim männlichen . Geschlecht: nur . bei 


solchen Personen vor, die durch Ausschweifungen, 
Strapatzen,,, 
syphilitische, Cachexie, 
seien, ‚und’beim.-weiblichen ‚Geschlecht, bei dem 


‚deprimirende ‚Gemüthsbewegungen, 
.et@' sehr... geschwächt 


sie ‚nach der Aussage ‚aller ‚Beobachter: viel 


‚häufiger ist, ‚als. ‚bei Männern, ‚entstehe, sie eben- 


falls nur, bei. heruntergekommenen Constitutionen, 
sei es, dass Störungen in. der Pubertäts-Entwick- 
lung, ‚schwere, Entbindungen mit starken Blut- 
verlusten,, Abortus,., langes. Säugen,, Uterin- 


‚Leiden ‚..Störungen. ‚im; Beginn. des Matronen- 
‚Alters, oder andere. vorhergegangene. Krankheiten 


dieConstitution erschöpft. ‚haben, oder. eine ‚von 


‚den. Eltern. ererbte ‚Schwäche ‚vorliegt; **) bei 


sonst ‚gesunden: und. robusten; Personen komme 


‚sie; gar nicht. vor, und, ihre..eigentliche Ursache 


sei. unbekannt... Diesen: Erklärungen: des. Hrn. 
Fuller müssen wir iolgande eigene, Baohaghtungen 
gegenüber; stellen. 1... + oje Frage 


- Ein:beiläufig-30: Jahre alter, ‚ganz Br robuster 
Bi blühend ‚aussehender.. ‚junger ; Mann betheiligte sich 
lebhaft ‚beim Löschen eines brennenden Hauses und wurce, 


Z) Wir haben in den Berichten pro 1853, 1854, 
1856, 1858, 1859, 1861 und 1862 den Rheumatismus 


‚Hodosus. ‚und. den‘ Rüi. siceus 'sive R.„destruens (Niemeyer) 


besprochen und die pathologische ‚Anatomie in. dem Be- 
richte ‚pro 1858 IV. 115 nach Plaisance und pro 1862 


W. 35 nach Colombel wiedergegeben , ‚müssen aber ge- 


stehen , ‘dass’ von’ den "Autoren für'iden | Rheumatismus 
nodosus; und.:für den Rheumatismus. destruens' dieselben 


‚anatomischen; Veränderungen „berichtet, werden.., E.. 


he zn = Dre el Ale 


**%) Damit in Widerspruch betrachtet er eis unten 
die dem Ausbruch des chronischen 'Gelenkleidens ‘voraus- 
gegangenen :krankhaften. Zustände als das. ara Stadium 
der „rheumatischen Gicht“. , 
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als er durch die Arbeit in starke Troansspiration gekommen 
war, von dem kalten: Wasserstrahl ‚einer Feuerspritze ge- 
troffen ; dieses ‚brachte. ihm einen heftigen acuten Gelenk- 
rheumatismus, der nach einem Vierteljahr in den chroni- 
schen Zustand überging. Allmälig schwanden die spon- 
tanen Schmerzen, aber alle Fingergelenke, die Gelenke der 
Fusszehen und beider Füsse waren missstaltet, luxirt, die 
Gelenkköpfe und Pfannenränder aufgeschwollen und es 
erforderte eine jahrelange schmerzhafte Uebung, bis er die 
theils wegen der mechanischen Hindernisse, theils wegen 
der Schmerzen unbrauchbaren Gelenke wieder insoweit 
benützen konnte, um zu gehen und mit den Händen 
leichte Arbeiten, z. B. Schreiben, vorzunehmen. 16 Jahre 
nach dem rheumatischen. Anfall starb er an Klappenfehler 
und Hypertrophie des Herzens. — Ein robustes und 
blühendes Dienstmädchen hatte den Frauendienst in einem 
Wasserdampf-Schwitzbad; nachdem sie diesen Dienst schon 
einige Zeit versehen hatte, ging sie einst aus dem heissen 
Dampf in: den: Keller und wusch ein Zimmer auf. Die 
Folge war ein acuter Gelenkrheumatismus, der in den 
knotigen Rheumatismus mehrerer Gelenke überging, in 
welchen die Schmerzen sich nie verloren, höchstens 
remittirten. 

Hr. Fuller nimmt mit seinen Vorgängern 
an, dass dieser Rheumatismus: einen acuten 
Anfang nehmen, aber auch — und zwar 
häufiger — gleich in chronischer Form ent- 
stehen könne, aber er behauptet, dass man ihn 
schon im acuten Stadium von dem gewöhnlichen 
acuten Rheumatismus unterscheiden könne, und 
als Merkmale, die ihn kennzeichnen sollen, 
gibt er an: Die Haut sei nicht ganz so heiss 
wie beim acuten Rheumatismus (als wenn bei 
diesem nicht die verschiedensten Wärmegrade 
vorkämen); der Geruch der Perspiration sei 
nicht so ausgesprochen der eigenthümliche Geruch 
des rheumatischen Schweisses (als wenn er beim 
acuten Gelenk - Rheuma immer ganz derselbe 
wäre, und als wenn man eine Skala dafür 
hätte); der Puls sei frequent aber schwach (als 
wenn der asthenische Charakter beim acuten 
'Rheumatismus etwas Unerhörtes wäre); die 
‚Zunge sei gewöhnlich weniger belegt (als wenn 
sie beim acuten 'Rheumatismus immer stark 
belegt wäre); der ‘Schmerz beschränke sich 
selten auf die grossen Gelenke, sondern erreiche 
gewöhnlich auch die Hand- und Finger-Gelenke 
‘(als wenn sich dieses beim acuten Rheumatismus 
anders verhalte); er befalle- mehrere Gelenke 
zugleich (als wenn der acute : Rheumatismus 
nicht oft dasselbe thue); Schmerz und Geschwulst 
seien andauernder als beim acuten Gelenk-Rheu- 
matismus (als wenn dieser eine kurze Zeitgrenze 
hätte.) 

Bei der Behandlung des knotigen Rheuma- 
tismus habe der‘ Arzt“ die Hauptaufgabe, die 
allgemeine Gesundheit und die Kräfte durch 
nahrhafte Speissen, Bier, Wein, China, Chinin, 
Strychnin, Eisen, kalte, Begiessungen und kalte 
Einwicklungen etc. zu ‘heben, wodurch: allein 
schon ‚die Krankheit gebessert würde.‘ *) Doch 


*) Dr. Haygarth hat bekanntlich on China und 
"andere stärkende Mittel sehr wenig gegen diese Krankheit 
vermocht. 
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dürfen alle diese Mittel, mit Einschluss der“ nahr- 
haften Diät erst dann angewendet werden," wenn 
alle Excretionen in ‘Ordnung sind. »'Oertlich 
wendete er Einreibung von Salben mit Jodkalium 
und Sublimat, nasse 'Einwicklungen etc. an. Er 
führt 3 am dieser Krankheit 'leidende Frauen 
vor, welche ‘durch ein solches: Verfahren mehr 
oder weniger gebessert worden sind. Die: Er- 
folge, welche die von Dr. Loseque innerlich 
empfohlene Jodtinetur in’ grossen Dosen‘, und 
der  Arsenik innerlich und in Bädern geliefert 
haben, "scheint «Hr. Fuller: nicht zu: kennen, 
oder ignorirt er sieabsichtlich? 

Laut Nro. 6° der deutschen Klinik stellte 
Prof. .Remak der Berliner medizinischen 'Gesell- 
schaft 'eine an Arthritis deformans (Rheumatis- 


mus 'nodosus)' leidende Frau vor, deren beide 


Hände und Füsse Neubildungen zeigten, und 
bemerkt dazu, bei der Patientin seien am’ Me- 
dianus, Ulnaris und Tibialis posticus beiderseits 
knotige Anschwellungen :deutlich zu fühlen, ein 
Sachverhältniss,: welches ‘bei ‘gewöhnlicher Ar- 
thritis nodosa nicht vorkomme. Wenn bei der 
einfachen Arthritis nodosa die Thatsachen :dar- 
thäten, dass der Nackentheil ’des Rückenmarkes 
sich in einem Zustande 'gesteigerter Erregbarkeit 
befinde , so’ sei’ nunmehr durch eine Reihe! von 
Beobachtungen dargethan, dass sich dazu: Neu- 
ritis descendens 'gesellen könne: Dadurch werde 
es in hohem: Grade wahrscheinlich ‚; dass auch 


‘an der Medulla cervicalis  bindegewebige Wu- 


cherungen vorkommen : und: diese der Sitz einer 
chronischen Entzündung sei. — Es werde durch 


diese Ermittelungen der Weg zum Verständniss 


gewisser bisher noch wenig 'aufgeklärter neural- 


‘gischer Krankheitszustände, namentlich des unter 


dem Namen Hemicranie ' zusammengefassten, 
aber in: verschiedene Krankheitszustände‘ zu 
zerlegenden Symptomencomplexes :- angebahnt. 
Die Hemicrania oceipitalis und temporalis können 
unter Umätänden‘ auch auf: gesteigerter. Erreg- 
barkeit der Nackenzone beruhen, mit welcher 
sich ‚ebenfalls trophische Störungen (Schwellungen 
‚der‘ Haut, sögar der‘ Knochen) im Bereiche der 
neüralgischen Bahnen combiniren können, welche 
als Analoga der 'arthritischen und: rheumatischen 
Gelenksansch wellungen erscheinen. : Hr. Remak 


‘hegt die auf eine’ neuerdings gemachte Beob- 


achtung gestützte Vermuthung, ‘dass auch der 


'glaueomatöse Process: in: die Krankheitsgruppe 


gehöre, in welcher ‘dem Halstheil des Rücken- 
marks’ und’ den .annectirten sympathischen Gang- 
lien ein entscheidender Einfluss zuzuschreiben sei. 


‚Rheumatismus siceus. 


FR 


n Neffe. De. ‚VArthrite seche,. Bull. de la Soc. med. de Gand. 


„Yol. 30. 


Dr.: Neffe day in seinem Ueske über din 
trockenen Rheumatismus, ‘es seien‘ zwar seit 


En 4 er, 








re 
2 En 


Anfang: ‚dieses Jahrhunderts einzelne Fälle dieser 
Krankheit: veröffentlieht-worden, aber Dr. Dewville 
habe zuerst 1846. ‚diese:Fälle gesammelt, darauf 
eine Beschreibung „dieser Krankheit ‚gegründet, 
und solche der, ‚Societ€ anatomique zu ‘Paris 
vorgelegt... Er. ‘gibt. dann... eine. gedrängte aber 
klare . Darstellung der hier ‚stattfindenden, ana- 
tomischen. Veränderungen, da, er. aber. von. den 
Beschreibungen, welche ‚die Hrn. ‚Plaisance, .Co- 
lombei und Fuller: geliefert, ‚nicht ‘abweicht, ‚so 
können wir..sie übergehen. ‘Bei der ‚Sympto- 


matologie sagt.er: Das.in den. leidenden Gelenken 


bei Bewegungen wahrnehmbare Geräusch: gleicht 
anfangs ‚nach Colombel dem ‚Knistern: des ‚in 
der: Hand: »zusammengedrückten ‚Schnees ; später 
nach Nelaton „dem: Reibungsgeräusch von zwei 
gespannten Stücken Utrechter Sammet; ‚und: geht 
allmälig in»ein»Knarren. über; endlich ähnelt. es 
nach Burggraeve dem Rasseln geschüttelter Nüsse. 
Nach Colombel. entsteht dieses Geräusch mit 
der Krankheit, und dauert so lang als diese; 
aber Hr. Neffe hat mit Dr. Semey einen Fall 
beobachtet, wo. diese Geräusche: in den beiden 
leidenden Knieen nach dreijährigem Bestand 
gänzlich verschwanden, und seit 2 Jahren auch 
bei den ausgedehntesten acuten und passiven 
Bewegungen „nicht ‚mehr. gehört. wurden. ; Mit 
den ‚Geräuschen verschwanden. allmälig. auch 
die. Schmerzen, ‚so dass der Kranke nun ganz 
schmerzfrei war, insolange er keine ausgedehnte 
Bewegung machte, aber das. Hinderniss der Be- 
wegung ‚hatte beim ‚Nachlass der Schmerzen 
zugenommen... Alle Gelenke können vom trockenen 
Rheumatismus ‚befallen werden, und in. den vom 
Hın.. Verf. ‚gesammelten: Fällen war die Häufig- 
keit, .in.der.die einzelnen Gelenke litten, folgende: 
Das. Hüftgelenk 23, das ‚Kniegelenk 20, :das 
Ellenbogengelenk . 12, das. Schultergelenk 8, das 
Kopf-Atlasgelenk 2,..das. ‚Temporo- Masiisrae. 
lenk 3, das: Handgelenk ‚1.:Mak :, Demnach 
waren vorherrschend. die, ‚grossen Gelenke: ‚be- 
fallen, und. ‚von. einem‘ Leiden der. Fingergelenke 
ist; garı.. nicht . die ‚Rede,. und .doch sagt. .Dr. 
Fuller von, der „rheumatischen Gicht“, bei 
welcher... ‚er genau ‚dieselben. ‚anatomischen. ‚Ver- 
“ änderungen. vormerkt,..wie«sie Hr. Neffe. für den 
trockenen Rheumatismus., beschrieben . hat, Ge- 
gehulah, und Schmerz. seien. selten ‚auf. die 
Kniee „oder. andere ‚grosse. Gelenke beschränkt, 
ern. verbreiten. sich auf die Hand- und kleinen 
Finger-Gelenke. Sollten. vielleicht die. Autoren 
IR jene, älle des. ‚knotigen : ‚Rheumatismus: als 
Rheumatismus erkennen ‚..wo. ‚das ört- 

liche ‚Leiden nur ein ‚oder. zwei ‚grosse ;Gelenke 
trifft... Dafür ‚läge doch keine Berechtigung, vor. 
Die Ursache dieser Krankheit ist nach Hrn. 
Neffe schwer zu bestimmen, weil viele der be- 
kannt gewordenen Fälle erst: auf dem Sections- 
tisch entdeckt‘ wurden, die Krankengeschichte 
derselben sohin unbekannt war. In dem vom 
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. hausste ein Schmerz, 
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Hrn. Verf, und Dr. ‚Semey ‚beobachteten Fall 
hatte der Kranke früher an Rheumatismen ge- 
litten, ‚in ‘anderen Fällen hatten die: Eltern 'an 
Rheuma. gelitten, in mehreren Fällen aber. sollen 
die Kranken  giehtisch gewesen sein oder gich- 
tische Eltern hat haben, .. Freilich hat man 
früher. , gar Vieles Gicht genannt, was ‚.in..der 
That, Rheuma war. 

Wir. gestehen, ‚dass, wir ‚den Bheumatisimus 
nodosus und: den Rh. siccus sive. destruens, so 
wie die,von Dr. Adams, beschriebene Form von 
Rh.. destruens der Schultergelenke nach den 
Beschreibungen der Autoren nicht auseinander 
zu halten wissen. 


Teno-Rh euma. 


Leon Renard. Du Teno-Rhumatisme et son Traitement 
par l’Emploi de la Fleur de Soufre ä l’Exterieur. 
Union med. Nr. 48. 


Dr. Renard in Chäteauroux' liefert folgenden 
Beitrag zur Pathologie und Therapie des acuten 


und chronischen Sennen-Rheumatismus. 

Er. bekam im Jahr 1857 einen: fieberlosen Rheuma- 
tismus der Sennen des Kniegelenks: in diesen Sennen 
der sich nur beim Gehen fühlbar 
machte, und namentlich das Stiegensteigen sehr erschwerte, 
Nach 14 . Tagen aber nahm das örtliche ‚Leiden den acu= | 
ten Character an, der. Schmerz erschien nun spontan, war 
sehr heftig, blitzend, strahlend und von den peinlichsten 
Krämpfen begleitet; die Kniegelenke ‘waren etwas ge- 
schwollen, rosenroth,: heiss, aber gegen Druck’ wenig em- 
pfindlich;, dabei ein 'heftiges Fieber, : welches sich jeden 
Nachmittag einstellte, Zwei» Aderlässe innerhalb zweier 
"Tage, etwas Aconit und Pillen mit Chinin beseitigten 
den entzündlichen Zustand und die dann folgende 8tägige 
Anwendung. der: Electrieität brachten das vörtliche ‘Leiden 
auf,den ‚anfänglichen Stand (Tenodynie) zurück ; ‚die Kniee 
waren steif, schmerzten beim. Gehen, Schwitzen in heissen 
Luftbädern , trockene ‘Schröpfköpfe , Einreibungen aller 
Art machten bei längerem Gebrauch die Knie frei, dafür 
erschien. die Tenodynie um so lebhafter und hartnäckiger 
in den Fersen- und Achillessennen. Nachdem. er wochen- 
lang die verschiedensten Mittel, darunter Campher , Ter- 
pentinöl und die Solanacea angewendet, las er in den 
Medical Times: „Personen,-die an Rheuma in den Beinen 
leiden, brauchen nur Schwefel in die Strümpfe zu streuen.“ 
Er that. dieses , und. 'streute .die,-käufliche. Schwegelblüthe, 
welche ‚etwas schwefliche Säure,enthält, in seine Strümpfe, 
welches er täglich wiederholte und die Strümpfe Nachts 
im Bett anbehielt. ‘Unter dem Schwefel würde die Haut 
bald warn, gerieth in‘Schweiss und es trat bald Erleichter- 
ung ein.. Am andern. Tag fühlte er: sich ‚sehr gebessert, 
am dritten Tag beinahe vollkommen geheilt und ein. paar 
Tage später liess er den Schwefel weg. Er hat seitdem 
6 Jahre hintereinander im Winter an Tenodynie gelitten 
und jedesmal durch den Schwefel schnell Heilung erzielt. 
Auch bei andern Krankensaher denselben Erfolg. Bei 
Affeetion der Füsse liess er den Schwefel in die Strümpfe 
streuen „bei Affectionen. ‚der. Kniee, des’ Ellenbogens ‚etc. 
streute er ihn auf Watt, legte diese auf und darüber ein 
luftdiehtes : Gewebe (Wachstafft‘ oder.‘ Guttaperchablätter) 
und" schloss den. Verband,.den .er,.alle RTRER erneute, luft» 


. dicht ab.*) BERN 








. - % FEN 1737 Ins? z 
Bi; °) Wir haben genau dasselbe Verfahren längere Zeit 
an- uns selbst gegen einen solchen chronischen Rheuma- 
tismus des linken Schultergelenks' angewendet; aber nicht 
die.igeringste Besserung. machte sich bemerklich, . 
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Er glaubt, dass die schwefliche Säure 
die Heilung erziele , ‘und dass das schwef- 
lichsaure Gas wie andere Gase durch die: Haut 
aufgesaugt gg ‘Denn Dr. ‚Lebküchmer‘ tödtete 
Kopfes in eine’ Aumösptäke von Schäälehrädker. 
stoff brachte ; wenn er dann ihr Unterhaut-Zellen- 
gewebe mit Blei behandelte, so wurde dieses 
schwarz. Der innere’ Gebrauch des Schwefels 
leistet aber nicht dieselben Dienste, denn er 
nahm einmal, an Tenodynie leidend, in 8—10 
Tagen 40 bis 50 Grammes Schwefelblüthe ohne 
allen Erfolg ein, obwohl sein Körper wochen- 
lang einen starken Schwefelgeruch verbreitete. 

Er unterscheidet 3 Grade des Sennen-Rheu- 
matismus: den acuten, den subacuten und den 
chronischen. 

Der acute Sennen - Rheumatismus ist . vom 
Gelenk-Rheumatismus schwer zu unterscheiden, 
auch fordert er, eben so wie dieser eine anti- 
phlogistische Behandlung; nur wenn sich der 
chronische Gelenk-Rheumatismus zum acuten 
steigert, dann kann man mit einiger Sicherheit 
auf den Sitz des Leidens schliessen. _ Uebrigens 
ist beim .acuten Sennen- Rheumatismus die Ge- 
schwulst des Gelenks nicht so bedeutend wie 
‚ beim acuten Gelenk -Rheumatismus, auch fehlt 
das Exsudat in der Gelenkhöhle.., Hr. Verf. 
nimmt an-, dass beim acuten Sennen - Rheuma 
die synovialen Sennen-Scheiden entzündet seien. 
‘Der subacute Sennen - Rheumatismus stellt 
sich nach dem Hrn. Verf. bei Personen ein, 
welche, an chronischem Sennen-Rheuma leidend, 
sich Strapatzen oder Verkühlungen aussetzen — 
die Theile 'schwellen dann an, werden roth 
bis zum Blaurothen und heiss, aber es fehlt das 
Fieber und der spontane Schmerz , nur bei. Be- 
wegungen schmerzen die Sennen. Lässt man 
solehe Kranke 24—48 Stunden ruhig: liegen 
und macht man Kataplasmen mit Belladonna, 
so..kehrt das. örtliche Leiden auf den früheren 
Stand, zur Tenodynie zurück. 

Das chronische Sennen-Rheuma, die Teno- 
dynie endlich charakterisirt. sich durch den 
Schmerz. bei Bewegungen, ;ohne  Geschwulst, 
Röthe und ' Hitze und gegen: sie leistet : der 
Schwefel in örtlicher Anwendung die ausge- 
zeichnet guten Dienste, _ Erg 


Coryaa. 


im 


Duerost. Prophylazte A oe Abeille Re Ns 51. 


Nach Dr.. Duerost kündigt sich der‘; primi- 
tive Schnupfen immer ‘durch wiederhöltes 'Nie- 
sen an, worauf bald der Ausfluss einer serösen 
Flüssigkeit folgt; „dieses ist sein unwandelbarer 
Anfang und. zugleich ‚der Moment, wo. er. abge- 
schnitten werden .kann.:: Man: ‚braucht! dazu. nur 
den Drang sich zu schrenzetr zu ‘widerstehen 


und das Taschentuch 'bloss zum: Abtrocknen:'des 
aus der Nase fliessenden’ Serums’'zu "benützen, 
Thut 'man 'dieses, so hat man in Zeit von einer 
Minute- den Schnupfen vertrieben und 'die Völle 
der Nase verliert sich wie durch Zauber. Der 
Hr.' Verf. erklärt diesen‘ schnellen ‚Heilungs-Akt 
durch das Tamponniren der Nase. ‘Wenn die 
Kälte unmittelbar oder durch "Reflex auf die 
Nasenschleimhaut gewirkt hat, ‘so "füllen sich 
die‘ ‘Schleim -Crypten mit Serum, aber durch 
dieses. Serum wird die äussere Luft von’ihnen 
abgehalten; "entfernt man dasselbe künstlich 
durch Schneuzen ‚ 'so’kommen sie 'mit der kal- 
ten Luft in Beruihring ‘werden durch dieselbe 
gereizt, entzünden sich und es kommt 'nun zum 
Katarrh; lässt man ihnen dagegen ‘das Serum, 
welches eine Art Panzer für sie ist, so kehren 
sie schnell zu ihrem normalen Zustand und zu 
ihrer physiologischen 'Function zurück und der 
im Hirn erregte kleine Sturm ‚legt sich sofort. 


Hirneh eumatismus. 


2 oe De Mots sur le, Rhumatisme cöre- 
bral. These. Strasbourg, 1863. 


Dr. Bertrand trägt nach einer literär-histo- 
rischen Einleitung’ das bis jetzt über die zum 
Gelenk-Rheumatismus sich gesellende Hirn-Af- 
fection bekannt Gewordene vor und erkennt die 
verschiedenen Abstufungen von der flüchtigen 
Hyperämie der Meningen 'bis zur wirklichen 
Meningitis und Meningo-Encephalitis *) an; da 
aber relativ wenig Leichen-Untersuchungen vor- 
liegen, so fehlt "die den einzelnen Varietäten 
dieser Hirn - Affection genau‘ entsprechende 
pathologische Anatomie. So muss er es z. B. 
unentschieden lassen, ob die apoplektische Form 
dieser Krankheit dreh‘ eine intensive Hirnhype- 
rämie' und Hirndruck (Requin) oder ‘durch ein 
profuses 'seröses Exsudat (Stoll) oder durch Em- 
bolie feiner Hirngefässe (Dumont), die wohl in 
manchen Fällen vorkommen känn! ‚ bedingt ist. 
Er will’ einen" diagnostischen Unterschied zwi- 
schen der" Hhetätsehen und der gewöhnlichen 
Meningitis‘ finden und’ sagt, für die erstere sei 
die Abwesenheit‘ von Ekel, Erbrechen und Con- 
vulsionen charakteristisch ande“ in 39 von Hrn. 
Bourdon zusammengestellten Fällen seien diese 
Erscheinungen nie vorgekommen; aber’ abge- 
sehen davon, dass’ die Herren Viola, Bonifas 
und Mazel diese Erscheinungen gesehen haben, 
wie er selbst zugesteht, so sind’ Ja die gewöhn- 
lichen 'Hirnhaut - Entzündungen in der grossen 
gie porn rn anileten , als mach Verkühlung 
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fi s), =. Bidnfäits ‚hat ia ‚Hirnsubstanziserweicht‘ ge- 

funden. und, Dr; ‚Marotte, hat den: Boden ‚des,3., Veentrikels, 

mürb und. in. “diesem, wie in, ‚den Seitenventrikeln viel, 
trübes Serum ängetröffen. | u 


PER MITA 
entstandene rheumatische Entzündungen der 
Hirnhäute «ohne: ‚gleichzeitige. Affection der Ge- 
lenke.. Der Hr. Verf. will ja nicht in Abrede 
stellen, dass es solche von 'Gelenkleiden unab- 
hängige Hirnhaut-Entzündungen gibt, meint aber, 
sie seien nur bei solchen Personen anzuerken- 
nen, die’ früher‘ schon an Rheumatismen gelitten, 
als wenn nicht ‘jetzt die” meisten seiner Lands- 
leute darin veinig wären, dass der Rheumatismus 
jedes Gewebe: und jedes‘ Organ ‘primär befallen 
könne.‘ ’ Er. eitirt» übrigens auch: eine Beobach- 
tung von: Profi'@ubler, wo eine ‚Dame von hef- 
tigem Kopfschmerz, Schwindel, Umneblung des 
Gesichts ‚ “starker‘'Injection der Augen-Conjunc- 
tiva befallen“'wurde und erst 2 oder 3:Tage 
später der Rheumatismus) in’ den Gelenken: aus- 
brach. »Er unterscheidet ferner die Lokalisirung 
des 'Rheumatismus "im: Hirn: von jener durch 
Delirien“ sich‘ manifestirenden Betheiligung des 
Hirns,,''die beiden meisten fieberhaften Krank- 
heiten-beobachtet wird dadurch, dass letztere 
mit der Höhe des Gelenkleidens zusammen- 
trifft, "während erstere in der Regel auf einen 
Nachlass‘ oder''auf ein gänzliches Zurücktreten 
des 'Gelenkleidens: folgt. Ueber die Behandlung 
des'Hirn-Rheumatismus‘' sagt: er nichts‘ neues, 
wenn -er'aber.dem’schleunigen Ansetzen von 
Blasenpflastern an die leidend' ‚gewesenen Ge- 
lenke' und’ von’ Blutegeln 'an: die Zitzenfortsätze 
der Anwendung des Junod’schen . Ableitungs- 
Apparats',; «den kalten: Douchen auf die untern 
"Glieder ,;) dem‘innern Gebrauch: des Croton-Oels 
und dann dem des’-Opiums nach Forget: das 
Wort sprieht, so’'können'wir ihm nur beistimmen. 
.. Bisher’ war. die ‘Rede. von "dem . acut: ver- 
jaufenden Hirn-Rheuma, welches © oft: ‘schon in 
wenigen Stunden: tödtet, .aber‘jes. gibt auch solche 
secundäre‘ Hifiskhounlatismen: ‚mit »chronischem 
Verlaufe: »-Dr;Collin:hat::in: seiner»1861 er- 
schienenen‘ Schrift mehrere Fälle dieser Art ver- 
öffentlicht’ und’:bei uns’ in Deutschland hat Prof. 
er i ee er Beh ge wgäl 


Peer aus vüdon Klinik ed Prof; and 
einen: höchst merkwürdigen: "und: ‚so ausserge- 
wöhnlichen Fall, »wie.sich’ gewiss in. der: gan- 
zen medizinischen Literatur ’ kein‘ zweiter findet, 
©) Die Köchin. Louise "Mi: kam’ am 2.'November 1861 
mit 'Gelenkrheuma und Schmerzen: längs der. Wirbelsäule 
(Rheuma der‘ ‚Wirbelgelenke) „in’s.Spital; _nach 2, Tagen 
bekam De araplegie, nach 6 Tagen Symptome von En- 
docarditis, die bald’ wieder verschwanden, um sehr oft 
im Verein ai, den 'Symptomen’'der Pericarditis"wiederzu® 

jr ac Pech e&ökichiehtlendungen , Ohn- 
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& Wir} önhen "natürlich die von ri zu Tag fort- 


geführte hund Rahtgetken füllende Geschichte dieser, 9 
Monate ‚dauernden'Kränkheit nicht »ausführlich wieder. ge- 
ben,,und ‚müssen, an re! Uebersicht der. wesentlichen 
Eiehainungen beschränk Eufltiche Erscheinungen, welche 

olge der Arzneimittel War. wie z. B._den durch die 
‚Canthariden bedingten Bier; übergehen! wiriot 
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macht bei 120 unregelmässigen kleinen Pulsen; noch 
später" Trismus und Opisthotonus; dann epileptiformeAn- 
fälle mit gewaltsamer ‘Ausdehnung des Nackens und gänz- 
lichem Verlust des Bewusstseins ‚welche: 'Zufälle mehrere 
Tage anhielten. Der Trismus blieb; “darauf Delirien mit 
gänzlichem Verlust “des ‚Bewusstseins;' dann »bohrende 
Schmerzen :im‘ Hinterhaupt, später in der Stirn,»darauf 
Dyspnoe, Angst, umfangreicher matter Percussionston in 
der Herzgögendi; ‚schwache Herzgeräusche und Reibungs- 
geräusche, endlich auch ''Blasegeräusch ; ' später« Convul- 
sionen , Delirien und Coma mit unwillktirliebein Abgang 
von Harn’ und Koth; dann leichte hypostatische Pneu- 
monie; ‚Steifheit des Nackens und Contracturen der Glie- 


der ;: Convulsionen der Augen, 'fürchterlicher Kopfschmerz; 


bald‘ contrahirte,: bald: .erweiterte Pupillen ;: schwache Re- 
spiration; dann  Unvermögen''zu schlingen, Zittern: der 
Augen und der Hände; dann Erbrechen und »Durchfälle, 
Schmerz auf dem ‘Scheitel; unbewegliche Pupillen, «häufi- 
ger Drang zum 'Harnlassen mit Dysurie; "dicke:'graue 
Sputa, die nur freies Fett enthielten; häufige : Wiederkehr 
des Coma, ‘welches Tage lang anhielt und’ dem bald heftige 
Kopfschmerzen ‚ bald Delirien’ vorhergingen. » Um’ es kurz 
zu machen : diese verschiedenen cerebralen,' spinalen, cere- 
brospinalen, cardiakalen, bronchialen, .abdominellen ete: Er- 
scheinungen . kehrten immer wieder ‘und wechselten in 
höchst unregelmässiger Weise, nur eine: öftere Wiederkehr 
der epileptiformen‘Anfälle 'ist: nicht vorgemerkt, und von 
den tetanischen Zufällen war der Trismus :oft: und lange 
vorhanden. Aber bei diesem Wechsel dieses. Heers von 
Erschein ungen blieb dieGelenkaffeetion. nicht nur permanent, 
sondern sie recrudeseirte sogar öfter in Bezug auf Aus- 
dehnung und Heftigkeit, erreichte bald die Nackengelenke, 
bald ein Kinnladengelenk, :bald ‘die Fingergelenke; "die 
Gelenkköpfe schwollen an , wurden selbst etwas missstaltet, 
und „eine oder, die andere Gelenkhöhle : wurde ‚durch er- 
gossenes Serum ausgedehnt. Dabei war. der Puls immer 
sehr frequent, klein und schwach, zuweilen unregelmässig 
und der Harn arm an Harnstoff‘ und Harnsäure. Erst in 
der Mitte des; Juli 1862 begannen ‚die Gelenke»sich: zu 
bessern und damit verschwanden auch ‚alle andern Zu- 


fälle und Ende Juli waren Geschwulst und ‚Schmerzen 


der Gelenke verschwunden, die Kranke war in der Recon- 
valescenz, heiter und vertrauensvoll. Wie lange die Re- 
convalescenz gedauert, ist nicht gesagt. Wir brauchen 
kaum zu sagen, dass alle.die Zufälle, so wie sie auftraten, 
entsprechend behandelt wurden und dass die Zahl der 
aufgebotenen Mittel eine grosse war; aber aus der 
Krankengeschichte geht zugleich hervor, dass alle diese 
Mittel 'entweder keinen öder nur‘ einen vorübergehenden 
relativen Erfolg hatten; dass ein Zufall, wenn er besei- 
tigt zu sein schien , entweder sehr bald als sölcher wieder- 
kehrte, ;oder ‚einer andern; Reihe von a ‚den 
Platz räumte. ı „los a 0 Ko An 


Rheumatische ‚Spinalmeningitis. e 


A. Fischer. 
des. Prof. Traube. 
nach 2.8. „162. 


nr . Fischer hat aus. der Klinik ‘des Prof. 
en einen Fall von. ‚rheumatischer Spinal- 
Meningitis mitgetheilt, der manches‘ Beachtens- 
werthe enthält. | tee IR 


Bemerkenswerthö Fälle von der ‚Abtheilung 
Annalen. „der ‚Charite., Bd. X. 


Ein’ 44jähriger‘ gesuhiler: (Arbeitör naliie am11l. Doöi 
1858 bei: erhitztem' Körper’ ein kaltes’ Fussbad und wusch 
den ganzen: Oberkörper mit "kaltem: Wasser.‘ 'Schon am 
andern“Morgen' "beim Aufstehen‘ zeigten» sich’ "die 
Andeutungen: derı Spinlalmeningitis: Kopfschmerz’, 'Steif- 
heit. und‘ 'ziehende Schmerzen in'den Gliedern, der Kranke 
ging aber mit Anstrengung seiner Arbeit’ hoch.nach,, »bis 
Einschlafen der Füsse, Gürtelgefühl, Stuhlverstopfung etc. 
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dazu kamen und: der Kranke ‚Abends beim Nachhause- 
gehen ‘wie ein Betrunkener schwankte und vom 24. Dee. 
an das Bett nicht mehr verlassen konnte. Am 12. Mai 
kam er in die Behandlung des Hrn. Traube. Nun waren 
die Symptome der Spinalmeningitis deutlich, der: Kranke 
schwankte beim Gehen hin» und: her und fiel zu Boden 
mit dem: Gefühl, als weiche der Erdboden unter ihm. Die 
Bewegungen langsam ‘und beschwerlich, gesteigerte Reflex- 
thätigkeit. Die Lokalisation ‘der Empfindung intakt. Pulse 
d4, ziemlich voll. Sphinkteren frei. : Nach Anwendung 
einiger Schröpfköpfe und bei’dem Gebrauch von 15 Gran 
Jodkalium auf den ‘Tag besserte sich sein: Zustand und 
‚Ende Juli ‘wurde er (wohl etwas zu früh) als geheilt ent- 
lassen, konnte. aber seine. gewöhnlichen Arbeiten nicht 
mehr verrichten. : Bald verschlimmerte sich sein Zustand 
wieder und ‚am: 2. Febr. 1860 kamer wiederin die Charite. 
Sein Zustand: war wie früher; die: Motilität ‚hatte aber 
noch mehr gelitten; die Arme konnte er noch heben, aber 
zwischen der Intention und der Ausführung der Bewegung 
lag eine’ relativ lange -Pause.: Die Sensibilität noch im- 
mer völlig intakt. Heftiger ‚Schmerz in der. Gegend der 
untern: Lendenwirbel, besonders beim: Druck. 6 : Schröpf- 
köpfe ‚und der Gebrauch des Jodkaliums bewirkten wieder 
Besserung und.am' 21. April «1860 wurde er noch einmal 
als geheilt entlassen.» Leider aber fand Hr. Traude den 
Kranken in:seiner: Wohmung in veinem .elenden Zustande: 
er vermochte nur mit: Anstrengung ‘und »breitspurig :zu 
gehen. Ueber : das fernere Schicksal des Kranken ist 
wen gesagt. 


Fälle von chronischer heimialisener Sprit 
Meningitis. sind. selten und der dabei beobach- 
tete schwankende Gang, der sonst bei der Be- 
wegungs-Ataxie vorkömmt , verdient vorgemerkt 
zu werden. "Uebrigens glauben wir, dass in 
diesem Fall die Substanz der Hinterstränge mit 
affıeirt war und dass eine frühere Anwendung 
des 'Jodkaliums, vielleicht ‘auch. ein längerer 
Gebrauch desselben bei seiner ersten Spital-Be- 
handlung den Kranken gerettet hätte. 


. Rheumatische Pneumonie., 


A. Kuhn. Note sur quelques nouvelles Formes d’ Affections 
shumatismales etc. Gaz. med. ‘de Paris. Nro. 3. 


In Bezug ie emmasschegb nude 
verdient ein Fall vorgemerkt zu werden , 'wel- 
chen Dr. Kuhn an sich selbst beobachtet hat. 


Er hatte einen Rheumatismus des linken Schulter- 
gelenks, welcher in Folge von Verkühlungen sich nach 
rückwärts und unten verbreitete. Dazu kam ein Frost- 
anfall, Angst, Oppression , trockener Husten, heftiges 
Fieber, 115 Pulse, während nun das Schultergelenk ganz 
frei wurde. In der ganzen linken Seite der Brust er- 
schienen heftige Schmerzen, der Auswurf wurde rostfarbig, 
in den Lungen hörte er ein deutliches Crepitationsgeräusch. 
Unter einer entsprechenden Behandlung stellte sich- allmälig 
Schweiss ein‘, "die"örtlichen" Erscheinungen’ liessen ‘nach, 
der: Auswurf wurde frei; von. Blut;;der, Puls sank; auf 80 
und am andern Morgen war die Lunge ganz. ei Dafür 
waren in der Nacht rheumatische Schmerzen in der linken 
Hüfte . erschienen, < die Nachmittags: wieder einem neuen 
Fieber 'und einer 'neuen Pleuro-Pneumonie- mit allen 
charakteristischen Erscheinungen den Platz räumten. Unter 
dem Gebrauch: der: frühern Mittel (Kermes,. Opium ‚sehr 
warme Kataplasmen) schwand die Pneumonie zum zweiten 
Mal. und an ihre Stelle trat eine MEN a iw 
eine Woche anbielt., x j 
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Rheumatismen/ ud Magen-Dermschleimhant, 
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Inogemtzef. Ein Beitrag zur Glossoskopie und deren 
„‚ Verwerthung. Mitgetheilt von Dr. Kreyset, Deutsche 
‚Klinik. 1862. Nr. 48. 


of ‚Inozemizeff‘ Tach 22 dahin lang. en 
kennkägktei “Veränderungen der. Zunge ‚seine 
besondere: Aufmerksamkeit zugewendet und Dr. 
Kreyser iheilt nun eine Reihe solcher -Verände- 


rungen: mit, die nach Hrn. Inozemizeff‘ den. ver- 


schiedenen :Graden «der: von ihm!.so! genannten 
Irritatio abdominalis.:gangliosa rheumatica ange- 
hören, welche. der 'höchste:Grad des Abdominal- 
Katarrhs ist, während die Irritatio sEREinGlls 
rheumatica den: Uebergang bildet. 

'1) Das Contentum:der Pflaster- "Epitkeliens der 
Kane verliert‘ seine Durchsichtigkeit , wird . ei- 
weissartig, die Zellen selbst werden grösser, ver- 
lieren. ihre Elastieität und sphärische Form, wer- 
den: platt und BNnSRHBSEKHD » Eiweissartige. De- 
generation, j 

».2)\:Die- Farbe kom ;Epithelinlzellen geht ins 
gelbliche über, fettartige Degeneration; sie-nimmt 
meistens’ den’ Rücken’ der Zunge: oder die‘ rechte 
Längenhälfte (hepatische) ein. Oft «kommen 
diese beiden. Degenerationen zusammen, „aber 
nie gemischt «vor... Sie zeigen den Uebergang 
der'»topischen katarrhalischen 'Affeetion. in: eine 
GRORHCHIR Nutritions-Krankheit an... » 

18) ‘Zuweilensind-‘ die Eeschaialsailen: bau 
Eiter. gefüllt, - eröffnen: sich dann zw einer: ge- 
wissen Zeit wiesein.Abscess. | 

4) ‘Mehrere: Mal fand er sie beberizonbie 
hie zum: Sfachen «vergrössert, mit Serum gefüllt. 

5) Das ganze Gefüge der Zellen wird 'zu- 
sammengedrückt, spröde, die Epithelialhaut: löst 
sich :stellenweis: ab und: diese Stellen zeigen eine 
verschiedene Farbe, fälschlich' herpetische ‚Zunge 
genannt. :» Vermehrtes Transsudat:' unter. der-Epi- 
thelialhaut hält "er, für die Ursache dieser .Ab- 
lösung. Sie »beginnt-über ‚den ‚Papillae. Gustus. 
6) Diese letzteren , die » man: im. normalen 
Zustand nicht sieht, »erblickt man nach.dem.Ab+ 
lösen des Epitheliums; besonders an der Spitze 
und an.den Seiten der'-Zunge mehr oder weni- 
ger injieirt. «Die» Zeichnungen von. Arnold und 
Bowman. ;sind: in: sofern unrichtig, «als sie pa- 
thologische Zustände darstellen, die nie bei ge- 
sunden Menschen vorkommen. "Auch die soge- 
nannte ‚Himbeerzunge ist, eine krankhafte und 
nicht ,; wie Hr. Neidhardt. meint , ohne Bedeut- 
ung. Die Gestalt dieser- Papillen: kann filiform, 
fungiform etc. sein. Ihre rosenrothe Farbe zeigt 
auf eine active, ihre blaurothe Farbe auf. eine 
passive Congestion, ihre ‚bleiche Farbe auf Anä- 
mie.’ Bei‘ der 'rosenrothen ‘Farbe ist» der ‘Puls 
hart ünd ziemlich voll; bei der blaurothen Farbe 

weich und. zusammendrückbar ‚bei RESTE 
Schwäche, du andre er ee 
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'- 7) Die Errfeuerung. der  Epithelialhaut geht 
langsam vor» sich; die Zellen sind klein, -wenig 
durchsichtig, verschwinden leicht wieder. In dem 
höchsten ». ‚Grade der: Krankheit: „wird: sie‘ nicht 
regenerirt, in Folge dessen leidet: der Geschmack 
und: die Zunge ist sehr empfindlich. 

8) Die Bürstenzunge;» Lingua. hirsuta,,. ent- 
steht, wenn das Contentum: der Epithelialzellen 
ausfliesst ‚und: ihre Wandreste «trocken werden. 
9) Die blossgelegte Schleimhaut. der Zunge 
bedeckt sich meistens mit einem diphtheritischen 
Exsudat, kann Risse bekommen, ‚hypertrophiren, 
Die‘ Lingua. cornea ist immer durch Veränderung 
der. Schleimhaut: bedingt. er 

10). Hr...J. hält. es für aaa dass 
auch Veränderungen unter. .der: Erinhant der 
Zunge: bei diesen Krankheitsprocessen vorkom- 
men, sind.aber im ‘Leben nicht sichtbar. Die 
meisten derselben sollen (in der Leiche) mit 
freiem Auge, doch besser. mit der Loupe zu 
erkennen sein. 

Alle diese Veränderungen der Zunge kommen 
nach Hrn. Inozemtzeff nur bei Erkältungskrank- 
‚heiten (?) des Unterleibs vor und er benützt sie 
für therapeutische Anzeigen: so indicirt die. rosen- 
rothe Farbe der Papillen ein antiphlogistisches 
Verfahren, die blaurothen Papillen Exeitantia, 
Roborantia.' Gegen’ die Irritatio ‘abdominalis 
gangliosa rheumatica rühmt Hr. Verf. die Milch- 
kur und eine modifieirte Wasserkur, Vesicans 
in die Magengegend, Anticatarrhalia mit Amaris, 
‚Ems, :Carlsbad ete. Eine Symptomatologie und 
pathologische Anatomie dieser verschiedenen 
Krankheitszustände ist nicht gegeben. 


Rheumatischer Ieterus. 


Chatard. De !fetdre thumatismal. ‚Abeille en 9 


sur Prof. Moninöhet: hai 45 Mal- dotöros) als Be- 
gleiter des acuten Gelenkrheumatismus gesehen, 
‘bei demselben einige Schwellung und Hyperämie 
der Leber erkannt und den Zustand als Rheu- 
'matismus‘ der Leber 'bezeichnet. Dr. Baillet hat 
darauf den:'rheumatischen: Icterus: zum Thema 
seiner ‚Dissertation gewählt und: in derselben 
‘10 Fälle vorgetragen, unter welchen ein paarmal 
‚die ieterische Hautfarbe um 24 Stunden früher 
‘erschienen 'war, als der Schmerz in den 'Gelen- 
ken. Hr. .Baille nahm .die' Erklärung:des Prof. 
‘Monneret nicht an, sondern :spricht von. einer 
‚rheumatischen 'Affection der: fibrösen Kapsel der 
"Leber und‘ des ganzen 'fibrösen Gewebes der 
Leber, welches-eben so gut an; Rheuma leiden 
"könne ‚1"wie die, fibrösen: Gewebe des: Herzens, 
‚des Hirns,'der-Blase, Diese: Ansicht: acceptirt 
nun auch Dr.«@hatard;,; ‚welcher 2: neue Fälle 
‚beobachtet hat. Was: rn fibrösen: Gewebe der 
Leber. mit‘ der Gallenabsonderung zuthun.haben, 
"wissen wir 'nicht ‘und’ eine rheumatische Affection 


nikter an. 
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eines . fibrösen ’@ewebesi.ohne Hyperämie .oder 
Fluxion,, wie. ‚Hr. COhatard sie characterisirt, 
kennen wir. nicht, wohl. aber. kennen wir. eine 
katarrhalische.. Alfection: der, Gallenwege, welche, 
nicht blos: im, Gefolge. des acuten Gelenkrheuma, 
sondern auch selbstständig: auftreten ‚kann... 


; Rheumatische Orchitis. . 


Junquet. 'L’Orchite rhumatismale des a MU. Mont- 
pellier med. Mai. 


Professor Bouisson hat im. März- und has 
heft 1860 des Montpellier medicai die. Orchitis 
rheumatica. beschrieben und. einige Beispiele da- 
von vorgeführt. Dr. Junquet, welcher: ‚diese 
Orchitis für eine von Hrn. .Bouisson neu aufge- 
stellte Species hält, war sehr überrascht, als er 
auf der. zwischen den beiden Wendekreisen lie- 
genden und sonst auffallend gesunden: Insel 
Reunion dieselbe sehr häufig und genau mit 
den von Hrn. Bouisson angegebenen Symptomen. 
beobachtete. Sie kommt hauptsächlich zwischen 
dem April und ‚October ,.sohin: in’ den. Monaten. 
vor, wo dort plötzliche Temperaturwechsel häu- 
fig sind. Im August hat er 3 Fälle davon ge- 
sehen. Er hebt hervor, dass diese Orchitis, deren 
rheumatische Natur ausser allem Zweifel stehe, 
bei einer Behandlung .des ‘rheumatischen oder 
katarrhalischen Elements leicht‘ heile, ohne eine 
Spur zu hinterlassen und macht besonders ‚auf 
die grosse "Beweglichkeit dieser. Fluxion. ‚auf- 
merksam, indem enorme Hodengeschwülste. sich 
leicht vollkommen vertheilen lassen. (Doch nur 
in:so lange, als sie als Fluxion:oder Hyperämie 
bestehen und sich. nicht zur. Eatzündung ge- 
state haben. a 


Rheumatische: Peritonitis. 


E. Chauffard. Etude clinique sur la Constitution medicalo 
ui T'Annee 1862 etc. Archives gener. Juin. 


Dr. Chauffard hosehenilch aa den von ihm . 
im 'Höpital: Saint-Antoine und im Bureau central 
gemachten: Beobachtungen die im Herbst 1861 
und: im ‚Winter 1861/62 herrschende Krankbeits- 
constitution. Im: Herbst herrschten. 'gastrische 
und: gastrisch-biliöse -Krankheiten-und der. gastri- 
sche ‚und gästrisch-biliöse Charakter.: wurde auch 
bei andern: Krankheiten beobachtet. .Im Winter 


‚gab es ausserordentlich , viele Rheumatismen ‚mit 


sehr : verschiedenem Sitz. ‚Die. sehr. häufigen 
rheumatischen Gelenkaffectionen ' waren in... der 
Regel von: ‚Endocarditis. begleitet und ‚letztere 
kam ; wohl ‚auch. primär, ohne, Gelenkaffection 
vor; ja alte Herzleiden recrudeseirten zu dieser 
Zeit, nahmen einen; acuten oder subacuten Cha- 
Nicht : selten waren‘. rheumatische 
Affectionen des -Unterleibes und, besonders Pleu- 
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resien, "deren ‘ iheumatische‘ Natur Hr. Verf. ausser 
Zweifel'stellt. Ein besonderes Augenmerk aber 
hat er einer partiellen Peritonitis gewidmet, welche 
die Beckenparthien des Peritonäums 'befiel' und 
die“von’ Dr. Bermütz, welcher’ dieses’ örtliche 
Leiden 'so ‘gut beschrieben hat, als Pelviperito- 
nitis bezeichnet wurde. Hr. Chauffard behält 
diesen Namen bei, aber während Hr. Bermutz 
behauptet, “die Pelviperitonitis sei immer eine 
symptomatische Krankheit und durch irgend eine 
Verletzung der Genitalien bedingt, zeigt Hr. Verf., 
dass die von ihin beobachteten 11 — 12 Fälle 
entschieden rheumatischer ‘Natur waren.’ Alle 
diese Kranken waren Frauen,‘ wie überhaupt 
die Pelviperitonitis nur bei Frauen vorzukommen 
scheint, aber keine derselben war eine'Wöch- 
nerin, keine hatte‘ sich Geschlechtsausschweif- 
ungen hingegeben , bei keiner war irgend eine 
acute oder chronische Affection im‘ Bereich der 
Geschlechtsörgane 'zu finden, so aufmerksam 
man auch: danach’gesucht hatte; alle diese Fälle 
kamen zu einer Zeit vor,’ wo ‘die - Rheumatosen 
äusserordentlich häufig waren; bei allen konnte 
eine starke Verkühlung,, meistens’ eine’ nasse 
Verkühlung als Ursache nachgewiesen werden; 
die Krankheit machte denselben ‘Verlauf wie die 
acuten-Rheumatosen, ‘ja bei einer Kranken wurde 
das Knie-' und‘ Fussgelenk befallen, 'als das ört- 
liche ‘Leiden ‘im’ Peritonäum verschwand, und 
als am andern‘ Tage die Gelenkschmerzen: erlo- 
schen, "kehrte ‘die Peritonitis‘wieder, um dann 
normal und mild zu verlaufen. ' Zwei’Kranke 
befanden sich ‘beim Ausbruch‘ der Peritonitis in 
der ‘Menstruationsperiode und die Katamenien 
hörten 'auf 'zu'fliessen. Wegen dieses: Umstands 
und wegen der weiter unten‘zu beschreibenden 
Geschwulst hätte man hier an die'im' Ganzen 
selten vorkommende Hematocele denken können; 
aber die Katamenien waren durch eine starke 
Verkühlung unterdrückt" worden ünd- die darauf 
folgende Krankheit machte den, Verlauf. . der 
Pelviperitonitis: und. kam bald:zur vollkommenen 
Lösung, wodurch schon jeder nn an eine 
Wera ausgeschlossen’ wird. 1 
“Die Krankheit trat rasch auf ddl air 
ach der' Einwirkung 'einer Verkältung;''sie"be- 
gann mit“ anhaltenden "und: heftigen Schmerzen 
im’-Unterleib;' "die Kranken konnten ‘sich 'nicht 
vertikal" halten: ‚und‘ ‘jeder ° Schritt "verursachte 
heftige Schmerzen; oft war auch Erbrechen zu- 
gegen, besonders ‘wenn 'die' Peritonitis sich all- 
gemein‘ 'verbreiten wollte‘, 'und dieses Erbrechen 
verschwand >erst!'nach' der Bekämpfung der Ent- 
zündung; der Unterleib war gespannt, mehr oder 
weniger tympanitisch und: die Spannung bestand 
vorzüglich in der Regio''iliaca ‘und 'unter ‚dem 
Nabel im ‘Niveau der partiellen‘ Peritonitis , :wo 
der leichteste Druck excessive Schmerzen‘ verur- 
sachte;' bei der Untersuchung fand man in’ der 
Mitte dieser schmerzhaften Stelle eine Geschwulst 


leib, 


wie“ eine Beule oder 'Darmschlinge, mit scharf 
umschriebenen Rändern, welche für die Berühr- 
ung höchst empfindlich und für: die Pelviperito- 
nitis charakteristisch war. Diese örtlichen Symp- 
tome' waren von einem lebhaften Fieber beglei- 
tet, das Gesicht drückte’ Schmerz aus, war'in 
heftigen Fällen ‘auch etwas’ deprimirt. 

"Alle ‘diese Fälle‘ nahmen einen’ günstigen 
Ausgang durch‘ 'Zertheilung, die oft'rasch, zu- 
weilen allmälig erfolgte.” Die angewendeten Mittel 
waren: Blutegel; 'Einreibungen von Quecksilber- 
und Belladonnasalbe, grosse erweichende Ueber- 
schläge, ‘innerlich ‘Morphium in kleinen, öfter 
wiederholten Gaben, kühle oder laue verdünnende 
Getränke, leichte Purgirmittel; nach ein paar 
Tagen, 'wenn die Entzündung etwas nachgelassen 
hatte, ein‘ grosses Blasenpflaster auf den Unter- 
nach Abnahme‘ v. er wieder 
Katapläbtiieh. 

Der Hr.‘ Verf. sucht nachzuweisen, dass es 
für den Arzt nicht genügt, den Sitz und die Art 
des örtlichen Leidens zu diagnosticiren, ‘sondern 
dass er auch ‘die ätiologische Natur der Krank- 
heit’erforschen müsse, ‘weil gerade diese oft die 
rationelle Behandlung’an Handen gebe, 


Unterhaut-Zellengewebs-Rheuma. . 


Scholz. Ueber, epidemische gastrisch-theumatische Fieber 

mit acutem Oedem des subcutanen Zellgewebes und 

‚der Muskeln, beobachtet‘ zu Blankenburg am Harz in 

«: den: Jahren. AR LAOR! Deutsche Klinik. 1862. 
Nr.;.49,.50, 51... 


Hollstein, Oedema acutum des Zellgewebes. "und ‚der Mus- 


keln. Ibid. 1863. Nr. 14. 


Mirault et Verneuil. Affection singulier et non decrite 
encore des Doigts et de Mains. Gaz. hebdom. 8. 9. 


Wir,.haben .im,, vorjährigen Bericht den in 
der Deutschen Klinik veröffentlichten Bericht über 
das epidemische'rheumatische Zellengewebs: und 


‚Muskelödem: in: Magdeburg besprochen und: von 
«dieser «merkwürdigen Krankheit, von deren epi- 


demischen Auftreten“ wir‘ seit 'Störk keine. Nach- 


zichten::in der! Literätur gefunden haben, wir 
nun ‘wieder 2:Epidemieberichte vor. 


Der: Bataillonsarzt' Dr. Scholz: berichtet.ü über 


‚die »Epidemie' in» Blankenburg ‚am Harz, wo 
‘sie vorherrschend unter: dem» etirea' 600: Mann 
starken :Leib-Bataillon- herrschte 


„.und:die Civil- 
einwohner in ‚weit: geringerer "Anzahl befiel. 
Hr. Scholz hat in: seinem Bericht ‚nur die von 


‘ihm behandelten Kranken des Militärs im Auge. 
‘Vom Anfang des: Jahres 1859 an) waren ıbis.in 
:den Mai‘ bei’dem genannten Bataillon. verschie- 
‚dene Formen von“ 'rheumätischen: Erkrankungen 
in’grosser' Anzahl »und darunter: auch «61! Fälle 
«von! Furunkeln vorgekommen ; 'am.20. Mai’ zeigte 
sich“ das serste' Oedem, welches schnell:um «sich 
griff :und‘'am: 11. Juni wieder verschwand, nach- 
:dem« 60 "Soldaten erkrankt ‘waren; :von:-Mitte 
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October bis in.den November. erkrankten 24 Mann; siges. sBiehos aber. nie. Eiweiss: im Harn. Um 





vom ‚letzten Januar...1859.-bis..Ende.. Februar 
1860 .erkrankten. 39. .Mann;. vom Januar .bis 
Mai.:1861 ‚erkrankten. 25 .Mann; . im. Januar, 
Februar, April und Mai 1862 erkrankten.86 Mann, 
Im. Ganzen. wurden: sohin 278. Soldaten und nur 
1.:Offizier. (von..14) ‚von‘. der, Seuche befallen, 
von. welchen ‚2 Soldaten starben... Die. Erkrank- 
ungen. der. „Soldaten: ‚wertbeilten.; sich. auf, die 
Monate in folgender Arte ee er 


-B-3. danHaraciumn IE -—& Ja N 
er re IRER uaR ' VOR 
März si wit: 17... .Septeniber.. RL ee 
ja, „April... Eee 20%: {3 ‚Ociobe: j ‚14 
eis aM. air Nayember.sslQ 
Hi ii ir »Megemheri.s. Os. 


u „Anfang. der: Epidemie , und..bei. 2 
Wiederaufleben. derselben . war sie extensiv und 
intensiv ‚am»’heftigsten. ..Die ‚beiden.. tödtlichen 
Fälle ‚gehörten. auch. zu den’ ersten. Erkrankungen 
der «Jahre..1859., und. 1860... Auflallenderweise 
war..die Zahl: der. Erkrankungen bei den 4 Com- 
pagnien.. des ‚Bataillons. sehr. ungleich, ohne dass 
‚eine ‚Ursache ‚ermittelt werden konnte:; die, erste 
Compagnie:hatte.23. pCt.'der Kranken, die zweite 
26 pCt., die drittenur 15 pCt., die vierte aber 30pQt. 
und diese Verhältnisse blieben ig in den vier 
Jahren: gleich.‘ i 

„ Der: Beginn: de Esnlhaite war an ein 
plötzlicher,. doch .nur: in; den heftigen Fällen mit 
Fieberfrost eingeleitet, immer.aber waren die Symp- 
tome. eines mehr. oder. weniger heftigen  Magen- 
katarrhs zugegen, wohlauch mit Angina und. andern 
rheumatischen; Erscheinungen. ‚Aber im ‚Verlauf 
‚ging die Krankheit in3 Grade auseinander, nämlich 
in,sehr leichte, oder abortive F: orımen, welche 130 
von. 275.,..;s0bin, nicht. ganz: die Hälfte sämmt- 
licher Fälle zählten ;: in. die mittlere Form, welche 
75, sohin beiläufig. den vierten Theil aller Fälle 
umfasste; :; in die schwere Form, zu welcher 73, 
schin auch der. vierte. Theil aller Fälle nie 

‚Die 'abortive‘ Form bot die Symptoine des 
acuten 'Magenkatärrhs mit heftigem Stirnschmerz, 
Röth e...des, Gesichts „ snjieirten Augen, Brech- 
neigung, ‚Stuhlverstopfung,, ‘grosser Mattigkeit, 
Neigung‘ zum Schwitzen, Schmerz im Nacken, 
im Rücken ‚und in den Gliedern; aber eine Ge- 

hı ulst.war nur in..der en der Augen 
zu..bemerken. Bei. ruhigem ‚Liegen im Bett und 
N EEE dauerte die Krankheit nur 
Tage, wenn auch mancher Kranke sich 
ae Tage schwach fühlte., Einige Schröpf- 
köpfe..im, Nacken: schienen ‚die Congestionen im 
Kop zu mässigen und die Krankheit abzukürzen. 
bittlere Form, welche 1—2 Wochen 
dauerte, ot. die Erscheinungen der ersten Form 
in etwas höherem. ‚Grade, ‚dazu kamen ödema- 
töse Geschwulst der. Arme und Beine und die 
charakteristischen . Muskel - :Contracturen, be- 
sonders im Masseter, und. Biceps Humeri, mäs- 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. IV. 











Person öfter treffen: 


den: 5.,.7.,.9. Tag Fieberabfall und damit rasche 
Bückhildung; ‚aller Symptome, aber. noch einige 
Zeit. fortdauernde Muskelschwäche und Neigung 
zum. Schwitzen. 

„Die. ‚schwere Form ge; mit Schüttelfrost 
oder die, früher unbestimmten. Erscheinungen 
steigerten sich zum vollendeten Krankheitsbild: 
intensive gastrische Erscheinungen, Stirnschmerz, 
heftigster Schmerz im Rücken und Gliedern, be- 
sonders bei Bewegung der letztern, Schwellung 
des Kopfs und .der Glieder; das Ocdem war 
prall, fest, schwer einzudrücken,. machte. die 
Glieder. unbeweglich ‚und bei einigen ‚jungen 
Civilisten , deren ‚Glieder. nicht mit. Binden. um- 
wickelt wurden, ‚erreichte. .es einen Grad. bis 
zum Zerplatzen der. Haut, worauf eine eiweiss- 
artige Flüssigkeit sich. ergoss und leichte Narben 
zurückblieben. Dabei Unvermögen, den Mund mehr 
als ein wenig zu.öffnen, profuse Schweisse, heftiges 
Fieber, Schlaflosigkeit, ‚musitirende. Delirien nur 
in .den:'2:tödtlichen Fällen, nie Eiweiss im Harn. 
Nicht selten waren kleine Furunkeln und bei Eini- 
gen ‚schien‘ sich die Krankheit durch den Aus- 
bruch ‚bedeutender :Carbunkeln zu entscheiden. 
Diese - Form. dauerte bis ‘zu 3 und A Monaten 
und..die. Reconvalescenz ‚war eine schwierige und 
sehr langsame; ‚Monate. lang blieb Anämie und 
grosse,Öehwäche: zurück. Die: Milz. erschien, mit 
Ausnahme. der beiden, Gestorbenen, . nicht. bethei- 
ligt; aber .bei einigen ‚war heftige. Bronchitis 
und Krampfhusten -zugegen,. und die: Injection 


(der Conjunctiva erreichte zuweilen einen. solchen 


Grad, dass diese-Haut einen chemotischen Wall 
um die Cornea. bildete. 

‚In.den Leichen der, beiden Gestorbenen fand 
Hr. Scholz. .seröse Infiltration. des Unterhaut- 
Zellengewebs ‚und. der Muskeln, Oedem der Lun- 
gen, welches wahrscheinlich den Tod verursacht 
hatte, Blutleere aller Organe, dünnflüssiges Blut 
in. den. Arterien, wie ‚in den Venen ohne Ge- 
rinnsel, die selbst im Herzen fehlten, starke An- 
schwellung der, Milz in. dem einen, schwache 
Anschwellung desselben. Organs in dem andern 
Fall. :Bei den andern. Kranken ergab. die Per- 
eussion kaum eine Betheiligung der Milz. 

- Die. Ursache .der. Krankheit ‚war: unbekannt; 
man hatte. nie zuvor. eine solche: Krankheit in 
Blankenburg beobachtet.; -Die Krankheit wurde 
nicht vor dem: 12.. und nicht über. .dem 55. Le- 
bensjahr beobachtet. Es erkrankten bei Weitem 
mehr. Männer als Frauen,  weil.erstere,sich mehr 
den . Witterungseinflüssen und; den. Strapazen 
aussetzten; ferner, erkrankten viel mehr Militär-, 
als Civilpersonen; vorherrschend. wurden Leute 
aus den niedern Ständen befallen, beim Militär 
nur 1 Offizier. Die Krankheit konite dieselbe 
sein Soldat war in 2 auf 
einander folgenden Epidemien jedesmal der erste, 
der von ihr befallen wurde und bekam im letz- 
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ten Jahr"noch' einen’ Anfall; “auch: noch andere 
Personen "litten 2" oder‘ giMal an derselben: 
Spricht schon ‚dieser Umstand’ gegen ‚die Con- 
tagiosität dieser’ Krankheit, so kommt noch 
hinzu, dass kein Arzt von ihr ergriffen’ wurde, 
und ' dass 'von ‘den zahlreichen eränkentäktern 
und den vielen mit"den Kranken "in “vielfache 
Berührung gekommenen Personen erst‘ indem 
letzten az 2 leicht erkranktsind.. »miole 
Von der Therapie haben wir nur zu 'mel- 
den, dass sie in der’ Regel eine diaphoretische 
war, dass in schwereren Fällen die Abreibung der 
Haut’ mit 'nasskalten Tüchern und Waschungen 
mit Jauwarmem Essig wohlthätig wirkten‘ "dass 
gegen heftige‘ Schmerzen "Opiu: Aleiinante ange- 
wendet wurden, ‘dass ‘in ‘den leichteren Fällen 
Schröpfköpfe, MM den Nacken gesetzt, die Krank- 
heit zu 'coupiren schienen und dass als Haupt- 
mittel gegen die Geschwulst und die Schmerzen 
in den afficirten Gliedern die sorgfältige Ein- 
wicklung der Glieder in Flanellbinden diente, 
Viel bösartiger trat die von Dr. Hollstein in 
Fürth beschriebene Epidemie derselben Krank- 
heit auf. Hr. Hollstein ging als Bataillonsarzt 
am 8. Oetober 1831 mit '16,000 Polen unter 
Rybinski nach Strassburg in Westpreussen. Die 
Verpflegung dieser Truppen war auf polnischem 
Boden eine ganz unzureichende gewesen und 
erst auf 'preussischem Boden besser geworden. 
Um Strassburg gab es viele Weiher und‘ die 
‘Mannschaft litt an Intermittens, Ruhr, "Durch- 
fällen, Cholerina und Cholera. Die Leute lager- 
ten in Strassburg während häufigen Regen- und 
Schneefalls auf nassem Boden, "auf spärlicher 
Strohunterlage, unter freiem Himmel, ohne Decken 
‘und bei nicht zureichender Feadrind durch Holz. 
Da brach das aeute Oedem bei ihnen aus, wel- 
ches von Mitte -'Octobers bis Mitte Novembers 
36° Männ (darunter ‘kein Offizier) befiel und alle 


Befallenen ohne Ausnahme tödtete.*) Weder’ vor- 


her in Polen, noch jetzt. in‘ der Umgegend von 
Strassburg Ba Hr.’ Verf. etwas von einer Alm 
er Krankheit gehört. kB 
"Die Krankheit begann mit 'mässigem" ‚Eieber 
ar geringer Anschwellung des Gesichts; nach 
6 — 8"Stunden hatte die‘ Ödeimätöse: Gesichtsge- 
'schwulst bedeütend "zugenommen auch“ Hände 
und ‘Füsse “fingen num "an zu schwellen. ‘Der 
Harn’ sparsam.” In '24- Stunden’ hatte die" @e- 
schwulst‘ 'sich” über‘ den gänzen Körper 'verbrei- 
tet und die Kranken. hatten nun'eine ganz 'an- 
dere Figur, 'wären tinkenntlich. Sie klagten'über 
(den 'heftigsten’ Durst, tranken’ Wasser topfweise, 
hatten heftiges iehef“ mit einem’ KAPRUN 
Puls. ARMEE gie eine sehr‘ EB 


ld ig, r ul Die H# hole - 


Tier 
os ®) Es istvgewiss! höchst, ‚auffallend,, hin neben diesem 
höchsten ‚Grade ‚der ‚Krankheit keine, ‚milderen, Formen. und 
Uebergangsstufen, vorkamen. Diese Kranken. lagen im 5 
heizten Refectorium eines” 'Kapüzinerklosters.’ IR 
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espiratia on und: schaumigen Auswurf. Die mei- 
ringen 'nun “an, zu deliriren, welches ‘den 
baldigen“ Tod* verkündete.  Mividher litten an 
Verstopfung; ‘die Haut war trocken und heiss, 
nahm Hürteitreh geringen Eindruck an, ‚dersrühell 
wieder verschwand. Die’ Haut‘ war‘ glänzend, 
wie "mit Speck bestrichen. " Der" Umfang" des 
Körpers wurde enorm, die Augen ‘geschlossen, 
die Kranken konnten sich ihres monströsen Um- 
fangs wegen nicht selbst wenden" und legen, 
Manche starben nach 2—3, andere nach 7—9 
Tagen.‘ Die meisten siacbeßil unter"den Erschei- 
nungen einer Lungenlähmung, die langsamer ver- 
laufenden Fälle’endeten unter den Erscheinungen 
des Marasmus "und “gangränöser Zerstörung des 
Zellengewebes, "wenn vorher kleine Einschnitte 
Semacht worden ‘wären. Ob Eiweiss im'Harn 
wär, ‘weiss Hr. Verf nicht "die Albuminurie war, 
damals noch wenig Aekasiiht Sectionen konnten 
nicht gemacht ‘werden.’ Ueber‘ die Behandlung 
sagt Hr. Verf./gar- nichts. Wenn diese Epidemie 
den ausgebildeten entzündlichen’Charakter hatte, 
wie wir’ anzunehmen ‘Grund haben , so führen 
uns die’Berichte der ‘HH. Sendler ‚' Scholz und 
Hollstein das 'acute SEEN er unter 
BR gg arg vor. a 5 5 
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Dr. Pete aa vor ae Soci6i Ar Chirntgle 
eine etwas‘ voluminöse "Abhandlung “über ' eine 
bisher noch nieht ‘beschriebene Krankheit: der 
Finger und ‘der Hände''gelesen,, ‘diever'als eine 
Varietät ‘des’ rheumatischen: Selseliäsemitibezeiäht 
net. Die‘ Beobachtung und Krankheitsbeschreib- 
ung ist von’ Dr. 'Mirault' in Angers‘, ’der sie 
Hrn.  Verneuil' mit einem‘ amputirten Finger und 
mit einem Gypsabdruck der‘ Hand’ mitgetheilt 
hat, "die Studien über’ die’ Nun dieser Bra 
heit sind von Hrn." ‘Verneuil.' 
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Eine jetzt 58 hrs Am Frau, die ‚ein, dere elögenes, 
kaltes und feuchtes Zimmer bewohnte, lIagim ganzen Jähr 
1846, wo sie-22 Jahre alt!war,’an van 4 Gelenkrheuma 
darnieder. ‚Im Jahre 1847 bekam sie,Schmerzen in den 
Gelenken des, ‚Ringfin, gers; der, ‚rechten. Hand; bald schwoll 
dieser Finger unter "heftigen und anhaltenden Schmerzen 
stark 'an, und ae Te Ariktherkeiner ach 
‚Phalsrikshnd “dem Mittelhändknochen ‚bildete . sich’ eine 
‚Einsehnürung. ‚Der;Finger erreichte, machr als ‚das Bdnppel® 
seines ‚Volums, hatte, aber, die;Fo mei ines ‚Kegel ‚die 
letzte ‚oder , agel 1-Phalan nX, war . noch ünn, vom Ende dieser 
Phalanx aber er ‚ nahın die Dicke des Firigers 'allmälig 
zu,’ bis’ ‘sie an der Wutzeludes«Fingerd durch Giegenanite 
Einschnürüng; plötzlich abgegrenzt. „wurde, ”- 80 1.dass\. der 
‚Finger die, si hl ü Balaf'*-, Di ie Binschnür- 


ung selbst war, sch ihr fest an, den 
Knochen anliegender and seat \wärt.'Da alle Versuchten 
Mittel ’nichtshalfeh und dierFraw dürch>die anhaltenden 
heftigen! Schmerzen rn „so wunde;dieser Finger mittelst 


‚des L; appenschnitts @ ulirt. Rue die „Schmer- 
zen mach, “aber die He Hal Euch erste Ver- 
einigung, Indem’ Ayla naie‘ Leit en und’ sik 


bräuchte 18 Monaterzu ihren "Vernärbung..' Inzwischen 
(61, Monate, nach den;Erkrankung.des ısenanikten.F ingers) 


erkrankt der. „Mittelfinger ‚derselben „H; al rsell 
Weise, ' def Aue 185% 3 ebenfalls eX aha, EL 
Hg örkrankte 


Wünde‘vernäd erst in 2 Jahren. 18: 
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u en..Hand.;.;‚der ‚ebenfalls exartikulirt 
nee der Ringfinger der linken.:Hand, 
hier U r die Ein chnürung an der Fingerwurzel etwas 
breiter, AN Grund nicht ‘verschwärt; 
Hr. "Misault‘ machte daher deri Grund derse!ben: 4 kai 










der .Axeı ‚des-Fingers parallel..laufende Einschnitte, wor- 
auf die Schmerzen auch „nachliessen und. der Finger. er- 
halten wurde, e, aber er war steif, gekrümmt und unbrauch 


bar. Eh erenkte der‘ zen erh" Berarneheh 
‚rechten :Hand und auch dieser: wurde‘ exartikulirt, hier 
aber ‚heilte die Operationswunde: in 10. Tagen ,. um; frei- 
lich. bald. wieder aufzub brechen. _ Erlen, ‚gegen das Ende 
des Jahrs 1862 erkrankte auch noch er kleine Finger der 
rechten Hand, hier’ist aber die ‘Krankheit noch in ihrem 
Verlauf, Währendisdieir: 15jährigen :Krankheitsdauer ‘und 
nachdem ein ‚paar Finger exartikulirt, waren, erkrankten 
auch die ‚Handrücken: „68 erhob sich die Epidermis. der- 
selben, darunter g ein fibrös-albuminöses Exsudat und 
es bildete sich eine Art ı von’ oberflächlicher Verschwärung 
mit Absonderung' einer 'serös-purulenten Flüssigkeit, alles 
mit..heftigen. Schmerzen, ‚Auch die Operationsnarben bra- 
chen. auf, „die, Wunden bedeckten sich mit einer -Pseudo- 
nembran und bildete dann ein ähnliches flaches Geschwür, 
wie solches auf dem Handrücken bestand, "und hier griff 
zu Endedes Jahres 1862 das Leiden um sich, reichte 
bis. in; die. Hardteller und. nahm..die Form .des impetigi- 
nösen Eczema an. ‚Noch nicht. ‚genug damit! Im Jahre 
1850 entstand am “rechten Vorderarm spontan ein Ge- 
schwür von 10-12 Centimeter Durchmesser in derselben 
Weise, wie die auf dem Rücken der Hände, indem: sich 
eine. .blase bildete, unter welcher .anfangs eine Art falscher 
Haut lag, ‚die _ einer sero-purulenten Absonderung wich, 
Dieses Geschwür verursachte heftige und anhaltende Schmer- 
zen’ "und dauerte 3 Jahre, worauf 'es spontan heilte. 'Im 
Jahr. 1858 brach'ein‘ gleiches’ Geschwür am linken Vorder- 
arım.;aus ‚und, somit. ist .die Krankheit. noch. nicht, abge- 
schlossen. Die ‚Kranke hat an. der rechten Hand 3 Fin- 
ger "bereits verloren und der kleine Finger ist dem Ver- 
derben nahe, söhin nur der Daumen erhalten; an derlinken 
Hand: hat’ sie den Mittelfinger‘ verloren, die acid Finger 
aber. ‚sind. steif, gekrümmt und unbrauchbar. Dass alle 
möglichen, Antirheumatica, mit Einschluss von Jodkalium, 
Merkur und Arsenik, Narkotica , Purganzen ete. ohne 
allen Erfolg angewendet würden," haben wir bereits an- 
ae ER 
' Nachdem Hei, Mirault hereitgi ckaptvichen 
Bach dass ‚die ’Krankheit: weder: ein Knochen- 
leiden, noch' Krebs, noch Syphilis, ;noch Sero- 
phein,.noch:Scorbut ete.: war, aber ebensowenig 
wie ‚seine ‚Collegen in. Angers über- die Natur 
derselben. klar werden konnte, ‚geht! Dr. Verneuil 
an „das, Studium..derselben. Nachdem er einen 
amputirten. an seiner Wurzel ‚. „jenseits. ‚der 'Ein- 
schnürung,,. um 'das.dreifache; ‚verdickten ‘Finger 
makroskopiseh und. mikroskopiseh untersucht und 
nichts.; als..eine. ‚Verschmelzung: der Haut, ‚des 
Unterhaut-Zellengewebes‘ und. der Sennen in’ eine 
‚homogene.‚harte ‚Masse, in: welcher ‚die Gelenk- 
Synovial-Häute ‚nur: noch Spuren. zurückgelassen 
hatten,'.die „Gelenke. ‚selbst durch cellulo-fibröse 
» ‚die von einer Gelenkfläche. zur andern 
gingen; “gleichsam ;ankylosirt,, die Gelenkknorpel 
vr. ‚erhalten;; Knochen und Periost..gesund wa- 
Ten, nirgends; «aber ı eine ‚Ausschwitzung , y ‘Eiter 
oder ‚sonst ündungsprodukte zu sehen, 
auch ‚die. « Nerven. und.,‚Gefässe. ‚gesund waren; 
stellt ‚erizuerst die,Meinung auf, ‚dass die enorme 
Anschwellung“ der Finger:die Folge ‚der. beschrie- 


benen. Einschnürumg ‚gewesen ‚sei, welche. Mein- 
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ung :aber mit.der.: Thatsache in Widerspruch 
steht, „dass die fragliche. ‚Einschnürung sich: erst 
nach . der, Anschwellung. der ‚Finger ‚bildete, wie 
solches. .an ‚dem zuletzt, erkrankten kleinen. Fin- 
ger. zu. sehen./war, denn dieser war bereits. ‚be: 
deutend angeschwollen, gekrümmt und schmerz- 
haft, während noch keine Einschnürung an sei- 
nen Würzei zu sehen war. Die Natur der Krank- 
heit betreffend, erklärt er dieselbe für eine rheu- 
matische: die Wohnung der Kranken und’ der 
lange dauernde Gelenkrheumatismus , ‚sowie, der 
ee des Leidens in den Fingergelenken spre- 
chen allerdings dafür, und wenn er die Finger- 
geschwulst für Sleradermia erklärt und dafür, so 
wie für die meistens rheumatische Natur des Sclero- 
derma, die Arbeiten von Ginirac, Thiriel, _For- 
get, Grisolle, Gilctte, Bouchut,. Putegnat, Ravel, 
Rilliet, Oniment, Beau, En Borelli und 
Garelli ®) anführt und zeigt, dass das ‚Selero- 
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.dermä bald in Lämngestreifen, bald in circulären 


Bändern auftritt und. dass. Dr. Rilliet bei. seiner 
zweiten Kranken am Ende der harten Anschwell- 
ung eine leichte Einschnürung gesehen. hat, so 
lässt sich. kaum etwas dagegen einwenden, wenn 
auch unseres. Wissens die rheumatische Haut- 
selerose in ‚der Regel.nicht von so anhaltenden, 
heftigen Schmerzen begleitet ist. Die wunden 
Stellen auf dem Rücken der Hand, an den Am- 
putationsstumpfen und die Deschwüre an den 
Vorderarmen erkennt er in pathologisch- anato- 
mischer Beziehung für identische Erscheinungen: 
bei allen zeigt. sich nach. Erhebung der Ober- 
haut ein-fibrös albuminöses Exsudat, eine dunkel; 
rothe, leicht blutende Fläche mit sehr dünnen, 
nicht abgelösten Rändern, -ein gelblicher, schlecht 
gebundener Eiter, und alle brauchen. lange Zeit 
zu ihrer Vernarbung. Er spricht ihnen den.Cha- 
rakier von ‚wirklichen Geschwüren ab,. da.,sie 
ganz oberflächlich bleiben, keine erhabenen. Rän- 
der ‚haben, wie leichte, Verbrennungen oder 
Blasenpflaster-Wunden aussehen, keinen legitimen 
Eiter, sondern purulentes Serum liefern und. ohne 
merkliche. Narben heilen. Er vergleicht diese 
krankhaften Zustände mit,dem chronischen rheu- 
matischen Pemphigus, und ‚beruft sich. dabei ‚auf 
alledemm muss er nen dass derFall dieserFrau ein 
ganz ungewöhnlicher ist; er bemerkt am Schlusse 
selbst, dass sonst die Selerose der ‚Haut. mehr 
Unbegnemlichkeit, als Schmerz verursache, und 
die. oft. erwähnte Einschnürung weiss er nicht 
zu deuten, Die zur Heilung der ‚Krankheit von 
ihm vorgeschlagenen Mittel, können wir über- 


wie Zacutus lu- 


*) Abgesehen vonyälteren; ‚Autoren 
Panne, Letour- 


sitanus, Diemerbröck, Cürzio, Pierquin, 
neur, Stroheim. 


a) Lecons hoorigtes et prat. sur les Affections cu- 
tandes de Nature arthritique et dartreuse, ‚professees ‚par 
M. Bazin, ‚redigees par M. Sergent. ‚Paris. 1860, Pp. 200. 
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gehen, doch ‘wollen wir bemerken‘, ‘dass das 
sonst so heilkräftige Colchieum ‘gegen chronische 
Rheumatosen nichts vermag; mehr dürfte von 
der gleichfalls empfohlenen Jodtinctur' und’ vom 
Leberthran bei längerem Gebrauch zu erwarten 
sein. 


Peliosis rheumatica. 


Kappeler. Ueber Purpura. Diss. Zürich. 1863, 


Dr. Kappeler hat in seiner Dissertation die 
in der Klinik des Prof. Griesinger vorgekomme- 
nen 9 Fälle von Purpura vorgeführt und mit 
Bemerkungen begleitet. Drei von diesen Fällen 
nahmen einen tödtlichen Ausgang und gaben 
sohin Gelegenheit zur Leichen-Untersuchung. Hr. 
ng identificirt den. Morbus maculosus 
Werlhofii mit Schönlein’s Peliosis rheumatica, 
unterscheidet aber eine leichte und eine schwere 
Varietät von Blutfleckenkrankheit. 

Bei der leichten Varietät, welche nie einen 
schlimmen Ausgang nahm, hat Hr. Griesinger 
die merkwürdige Beobachtung gemacht, dass 
das Erscheinen und Verschwinden der Blutflecken 
mit dem Erscheinen und Verschwinden von Ei- 
weiss im Harn im innigen Zusammenhang stand: 
wenn die Kranken ruhten, so verschwanden die 
Ecechymosen und damit auch das Eiweiss, die 
Cylinder, und das Blut aus dem Harn, wenn 
sie sich aber Bewegung machten, wenn sie 
nur im Zimmer herumgingen, so kehrten die 
Eechimosen in der Haut und das Eiweiss, die 
Faserstoff-Cylinder und die Blutspuren im Harn 
wieder. (Hier war sohin die Albuminurie nicht 
das Ergebniss eines albuminösen Exsudats, son- 
dern des Blutaustritts in den Nieren. Ob diese 
Blutfleckenkrankheit mit Schönlein’s Peliosis rheu- 
matica identisch war, müssen wir dahin gestellt 
sein lassen, wollen aber bemerken, dass bei 
rheumatischen Erkrankungen eine Affection der 
Nieren häufig vorkommt und selbst als Albu- 
minurie sich offenbart, wie solches 
Fuller und Taylor beobachtet haben. Wir selbst 
kennen eine Dame, die nach jeder Verkühlung 
einen acuten, fieberhaften Magenkatarrh bekömmt 
und bei welcher jeder solche Anfall sich durch 
eine Störung in der Nieren-Secretion ankündigt.) 

Bei den schweren Fällen der Blutflecken- 
krankheit, bei der Peliosis haemorrhagica fehlte 
dieser Consensus zwischen der Haut- und Nie- 
renblutung und diese Thatsache dürfte schon 
ausreichen, ihre wesentliche Verschiedenheit von 
der vorhergehenden Art zu erkennen. 


.B. Rheumatische Neurosen. 


Rheuma der äussern Muskeln. 


S. Beau. Note sur le Rhumatisme du Muscle deltoide, 
"" "suivie de’ quelquesReflexions ‘sur les Rhumatismes 


die HH. 


LEISTUNGEN I. D. PATHOLOGIE U. THERAPIE D. ACUTEN KRANKHEITEN 


D "les Retractions ‚musculäires. ‚Arch. genen. ren 
er 

‚Die Abhandlung . Dr. Has sollte eigent- 
lich die Ueberschrift‘ haben: „Ueber gewisse 
secundäre Muskel-Retractionen bei einigen Arten 
von Muskel-Rheuma“, denn das ist ihr wesent- 
licher und wichtiger Inhalt. Er beginnt. übri- 
gens. diese ‚Betrachtungen beim Rheumatismus 
des Delta-Muskels. Dieser hat nach ihm 4 Grade. 
Beim ersten Grad schmerzt dieser Muskel, wenn 
er sich: activ contrahirt und wenn er gedrückt 
wird, aber wenn’ die: directe Erhebung des Ober- 
arms auch schmerzhaft ist, so kann sie doch 
ausgeführt werden. Beim zweiten Grad macht 
der Schmerz die: direete Hebung des Oberarms 
unthunlich. Beim dritten Grad sind permanente 
spontane Schmerzen zugegen, welche natürlich 
durch Druck und durch jeden Bewegungsversuch 
gesteigert werden. : Beim vierten Grad sind die 
permanenten Schmerzen des dritten Grades in- 
tensiver und werden durch jede passive Beweg- 
ung, welche durch die Contraction anderer Mus- 
keln der Schulter, des Rumpfes und des ANFRE 
verursacht werden;, gesteigert. 

Bei den höheren Graden dieses Boten 
treffen wir eine Erscheinung, welche die Diagnose 
irre führen könnte: der Arm ist nämlich. durch 
eine permanente Contraction derjenigen Muskeln, 
welche die vordere und hintere Wand der Achsel- 
höhle bilden, gegen den Thorax gezogen, doch 
schmerzen diese contrahirten Muskeln nicht. 
Ihre Contraciion ist das Ergebniss einer Reflex- 
wirkung und hat den Zweck, den Arm unbeweg- 
lich zu machen und so passive Bewegungen des 
Deltamuskels zu verhüten. Durch diese perma- 
nente Contraction der genannten Muskeln  ent- 
steht ein Gefühl von Müdigkeit in denselben 
und durch den Druck des ‘Arms gegen "den 
Thorax ein. Gefühl‘ von Ameisenkriechen‘ und 
eine leichte Anschwellung der Hand, ''so dass 
man den Sitz des’ Leidens an einem unrechten 
Ort suchen könnte,’ wenn nicht ‘der Deltamuskel 
gegen jeden Druck höchst 'empfindlich wäre. 

‘Diese Beirrung ‚der Diagnose durch 'secun- 
däre Muskeleontraetionen ‘kommt "augenfällig 'bei 
der Tortieolis ‘vor; ‘Gar ‘manche Pathologen 
glauben, den’ Sitz’ dieses Rheumatismus' in dem 
Kopfnicker zu finden; das ist aber ein Irrthum: 
der Sitz desselben ist'nach Hin.’ Beau die’eine 
Seite des Trapeziusi und’“durch 'Reflexwirkung 
wird der Sterno-kleydo-mastoideus contrahirt, 'um 
die Ausdehnung dieser Seite des Trapezius zu 
verhindern. Dass’ die Sache’ sich 'so verhält, da- 
von kann man’ sich leicht durch‘ die Untersueh- 
ung überzeugen ; denn der Trapezius ist‘ auf. der 
leidenden Seite gegenDruck empfindlich, dereontra- 
hirte 'Kopfnicker’"dagegen ' kann ‘zwischen ‘den 
ei gedrückt werden, ‚ohne zu schmerzen. 

'Ein ähnliches 'Verhältnise treffen © wir auch 
beats ‘der Lumbago.' Wenn ein '‘Saero-lumbal- 
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Muskel an Rheuma’ leidet, so wird die Wirbel- 
säule durch ‘seeundäre‘ Contraction ‘des Qua- 
dratus'lumborum und der Supra-Costal-Muskeln 
nach: der leidenden Seite gezogen, leiden aber 
die beiden Sacro-Jumbal-Muskeln, dann wird die 
Wirbelsäule durch ihre andern 'Extensoren 'ge- 
rade rückwärts ‘gebogen, dieses alles um die 
schmerzende Ausdehnung der FRENCH NEED Mus- 
kein zu’ verhüten. | 

Man’kann demnach bei der Tortieollis aus 
Send des :Kopfes ‘und bei der Lumbago 
aus der Haltung der Wirbelsäule‘ den genauen 
Sitz der rheumatischen Myalgie erkennen. Ob 
aber diese secundären Muskelcontractionen wirk- 
lich durch eine Reflexwirkung verursacht werden 
und :vom Willen ganz unabhängig sind, oder 
ob ihnen eine instinctive, halbwillkürliche Thä- 
tigkeit zu: Grunde liegt, een wir. hier nicht 
untersuchen. 

Der Delta-Muskel, der Oceipito-Frontal-Mus- 
kel;, ‚der Trapezius nd die Sacro-lumbal-Muskeln 
werden ‚am ‚häufigsten vom Rheuma befallen, 
weil sie..am_ oberflächlichsten liegen, mit der 
Haut verwachsen ‚sind, die sich über denselben 
nicht in Falten. erheben lässt. Man könnte auch 
noch die Intercostal-Muskeln hieher rechnen, aber 
Hr., Beau zweifelt, dass: bei der Pleurodynie die 
Muskeln: affieirt sind, 'er glaubt mehr: an eine 
Affeetion der: Nerven und hält‘ die, Pleurodynie 
für eine rheumatische Neuralgie; (Aber sind es 
nicht bei allen Myalgien die in. den ‚Muskeln 
sich verzweigenden Nerven, welche schmerzen?) 
Die Hautmuskeln des Gesichts und einige andere 
Muskeln ‚des. Gesichts stehen ‘zu. der, Haut in 
ähnlichem Verhältniss wie die. oben genannten 
Muskeln‘ und. doch werden sie. vom Rheuma ver- 
schont, .. aber nur. desshalb , weil die Haut des 
Gesichts‘, und der Stirn von Jugend ‚auf der 
Witterung ausgesetzt. und somit gegen Tempe- 
Bakpweohael weniger ich sind. Hr. Beau 


Michele vorhersschend ‚hei rap kei 


F i Rheumatischer Ileus. 


A. Kuhn.“ Note sur quelques nouvelles Formes d’Affee- 
Au tion 'rhwmatiendale etc. Gaz. med. de ‚Paris. „Nr. 8. 


Dei "Kuhn, welcher, wie im allgemeinen Theil 
gezeigt wurde, seit 95 Jahren viele ‚und sehr 
verschiedene Anfälle von: Rheuma erlitten, hat 
auch 3-Anfälle-von rheumatischem Ileus gehabt, 
eine Krankheit, die nichts‘ weniger als neu und 
auch nicht selten ist, die aber nur von wenigen 
Aerzten als ein ‚rheumatisches Leiden anerkannt 


wird DE "Aber mit» ‚diesem FEN IRSUCEIERRIEEN, 
; er 





”'.#).'Man ver sr en die ‚Krankbeitsfanilie 
Rheuma. Erlangen. 1842.'Bd, II. S. 334, wo nicht nur 
‚der rheumatische Ileus beschrieben ist, sondern . _. 
Beobachter desselben vorgeführt sind. ‘ 
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69 
mit dieser Betheiligung des Blasenhalses , wie 
ihn Hr. Kuhn an sich ‘und ‘Andern beobachtet 
hat, haben wir ihn nicht‘ gekannt. 


0: "Verf. "bekam den ersten Anfall am 10. "August 
1859, Morgens 6 Uhr, nachdem er'sich bei stark schwitzen- 
dem .. ‚Kötper: in: einem feuchten Parterrezimmer auf das 
Bett, gelegt, ohne: die feuchten Kleider abzulegen. Die 
Kfäankheit begann mit Frost und einem lebhaften Schmerz 
in der Gegend des S. romanum; von da an gingen weder 
Gase, noch Flüssigkeit, noch Fäces nach’ unten ab. Der 
Schmerz 'war anhaltend und bald: gesellte sich auch 
Schmerz längs ‚des linken Ureters dazu, welcher die Blase, 
den .Blasenhals und den linken Hoden erreichte, und er 
litt nun auch an dem so peinlichen rheumatischen Tenes- 
mus der Harnblase, welcher ihn zwang, alle 3-5 Minu- 
ten einige Tropfen »Harn " unter‘ den  unerträglichsten 
Schmerzen zu entleeren. ‘Gegen: 9 Uhr desselben Morgens 
bekam er ein unbeschreibliches allgemeines Krankheits- 
gefühl, kalte Schweisse, allgemeine Kälte, Ohnmachten, 
Kyanose, Krämpfe in den 4 Gliedern, Erbrechen; doch 
fehlte Durst, ‘Durchfall und die Vox cholerica und dieser 
Zufallı bestand nur kurze Zeit, aber das Erbrechen, an- 
fangs von Speiseresten, bald von Galle und endlich auch 
von andern Stoffen, hielt an, denn der Darm war: so un- 
wegsam, wie bei einer fest eingeklemmten Hernie. Harn 
war normal. Alle..möglichen Laxir-, Purgir-, antispas- 
modischen und narkotischen Mittel, durch den Mund und 
durch den After eingeführt, hatten nicht den geringsten 
Erfolg; nur das stundenlange Verweilen in einem sehr 
warmen ..Bad brachte einige Erleichterung und als endlich 
mit kurzen Intermissionen ein, Strom heissen Wassers von 
70—800 C. auf die im Badwasser befindliche Seite des 
Bauchs gegossen und so hier ein Temperaturwschsel zwi- 
schen :350. C, (Wärme des Badwassers) und: 70—800 GC, 
(Wärme des aufgegossenen Wassers). unterhalten wurde, 
da trat am 5. Tag unter allgemeinem Schweiss ein be- 
deutender Nachlass ein: am Morgen des 15. August gin- 
gen die ersten Gase nach unten ab und nach dem Ein- 
nehmen von 30 Grammes Ricinusöl erfolgte spärliche aber 
ausserordentlich stinkende Ausleerungen. In der Nacht 
vom 14, auf den 15. August ,. ehe.noch der Darm weg- 
sam war, fühlte Hr. K. Betäubung und Schwere in den 
untern ‚Gliedern und als er des Morgens aufstand, hatte 
er eine linksseitige, erträgliche Ischias und nun. waren 
Darm und Blase ganz frei. Die vn verschwand all- 
mälig nach einer 'Woche, 


Drei Wochen: nach seiner Santa bekam 
er: nach; einer neuen Verkühlung einen zweiten 
Anfall derselben Art, gleichfalls mit. Blasen- 
Tenesmus. Auch: dieser: Anfall : wurde: durch 
heisse Begiessungen im:Bäde bekämpft und auch 
diesmal stellten sich« zur‘ Zeit: des Nachlasses 
des Ileus »rheumatische Schmerzen im linken 
untern ‚Gliede ein, »die 3. Tage; anhielten. Einen 
dritten’ Anfall mit. denselben: Erscheinungen be- 
kam ‚er, am; 6. Sept: '1860,' aber: diesen “unter- 
drückte.er bald durch den: Induetionsapparat von 


Legendre und‘ Morin, dessen .'beide: Pole er auf 
die. ‚schmerzende Stelle; des Bauchs anwendete. 
Diesmal ‚aber stellte sich. :nach: dem: Verschwin- 
den :des. Heus: ein se ein,: welches! 6 Tage 
dauerte ill m) ah 


von 56 Jahren beobachtete 
Hr. Verf. 5 Anfälle von rhenmatischem lleus, 
die sich von seinen eigenen Anfällen nur da- 
durch unterschieden, dass in einem dieser 5 Fälle 


Bei einem A 


.der Schmerz; nicht in. der. Gegend des S.romanum, 


sondern auf'der. rechten :-Seite,-in der ‚Mitte des 


20 LEISTUNGEN I. D. PATHOLOGIE U THEI 


aufsteigenden Colons, längs. des rechten: Ureters 
und: im. rechten Hoden ;hauste und dass in’allen 
5 Fällen bei oder. nach;dem Rückbilden des Ileus 
keine fixen rheumatischen Schmerzen, kein Ischias 
und dergleichen , sondern ‚vage Schmerzen und 
allgemeine‘ Abgeschlagenheit sich: einstellten. 

Bei noch einem ‘andern ‚48jährigen Bang! 
ınann verschwand ein Lumbago in Folge von 
starker Anstrengung, dureh ke der. Kranke 
sein Leiden vertreibien ‚wollte; aber » statt des 
Lumbago erschien nun ein Ileus mit Schmerz in 
der Gegend des, S. romanum und mit Blasen- 
Tenesmus- wie in. den: vorhergehenden Fällen, 
welcher am: dritten Tag durch. die‘ zweimalige 
Anwendung des Inductions-Apparats geheilt wurde. 


Rheumatische Taubheit. 


Das Glasgow Medical ‚Journal vom. Juli 1862 
stellt nach französischen Blättern mehrere Fälle 
von Harthörigkeit und Taubheit mit Summen 
in den Ohren zusammen, welche in Folge von 
Gelenkrheuma entstanden waren und. durch die 
Methode: der Demoiselle Oleret — Eintröpfeln 
von Aether in die Ohren geheilt wurden. 
In den leichtesten Fällen reichte schon ein ein- 
maliges Eintröpfeln aus, in. andern. musste. es 
öfter wiederholt werden. Nach: der Anwendung 
des Aethers wurde aber auch das rheumatische 
Grundleiden durch colchieum- und aconit-haltige 
Arzneien bekämpft. 


z 


Rheumatische Aphönie. 


Georg Gibb. 'A One of nen Aylonte from Cold. 
Lancet. 1862. Nov. a ; 


Dr. Gibb hatte steh einem heftigen kalten 
Wind ausgesetzt und verlor‘ unmittelbar ‘darauf 
seine Stimme beinahe 'bis zum  Flüstern, "auch 
war dieselbe heiser; am. andern «Tag aber war 
die‘ Aphonie vollkommen. Er‘ untersuchte 'nun 
sich selbst ‘mit dem Kehlkopfspiegel "und "fand 
rund um die Stimmbänder: die Schleimhaut 'in 
'einer kreisrunden Zone geröthet,''aber ‘ohne Ge- 
‘schwulst. Er‘ 'betupfte diese Theile leicht‘ mit 
‘einem Schwämmchen, welches 'mit einer Lösung 
von Silber- ' und : Quecksilber-Nitrat'" befeuchtet 
war und nach ein paar Tagen: hatte die Stimme 
ihren‘ normalen’ Klang.  Am'Schluss sagt Hr. 
‚Gibb, 'dass ‘man zu) solchen ‘Aetzungen nicht 
‚weniger als"2 und nicht mehr als »4 'Scrapel 
'Silber-Nitrat" auf! die UnzevWasser'nehmen soll 
und dass das Aetzen mit dem I 
eu wel, BG mer 
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mr Rheumatische "Chorea. ae 

‚James Begbie. ‚Contribütions'to practical’ Medicine. 'Edin 
burgh. Adam: and Charles Black. 11862. ul.“ 
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"Dr, Begbie, welcher zuerst: auf den Zusam- 
menhang: von. Rheuma und Chorea aufmerksam 
gemacht, erklärt. die letztere durch die rheuma- 
tische ‚Blutveränderung ‚ durch ‘welche auch die 
oft gleichzeitige. Herzaffeetion: bedingt sei, wäh- 
rend andere Pathologen, gewiss» mit mehr Recht, 
die rheumatische Chorea: aus-einer rheumatischen 
Affection. gewisser Theile des Rückenmarks .her- 
vor gehen lassen. Hr. Begbie rühmt den: Arse- 
nik als das  zuverlässigste Mittel ‚gegen. (diese) 
Chorea, . welches. ihm: nie versagt und ı nie schäd- 
lich re habe. 


. Rheumatische Lähmungen. 


Jules Worms. De la Paralysie pheripherique ai Refroi- 
.dissement. Gaz. hebdom. 16. 


ERS  Observation de Paralysie des quatres Muscu- 
les droits de 1’Oeil et du Muscule elevateur palpe- 
‚ brale. Journ. de Med. de Bruxelles. 


Dr. Jules Worms, Neffe des bekannten Arztes 
gleichen Namens, handelt von der peripherischen, 
durch Kälte erzeugten Lähmung, Paralysis & 
Frigore, welche die modernen Aerzte,’ wie er 
meint, sehr‘ irrthümlich als rheumatische Lähm- 
ungen bezeichnet hätten, und entnimmt der 
Literatur einige Beispiele solcher Lähmungen, 
welche die ‘Augenmuskel, die Gesichtsmuskel, 
den Arm, die eine Seite des Körpers oder. die 
Sphinkteren getroffen hätten. Aber wohlge- 
merkt! es war’nicht ein hoher Grad’ von Kälte, 
welcher die Lähmungen erzeugt hatte, 'sondern 
die Kranken hatten sich, theils bei stark schwitz- 
endem Körper, theils bei duftender Haut, einem 
Luftzug oder einer Luftfeuchtigkeit ausgesetzt 
und Hr. Verf. bemerkt selbst, dass hohe Kälte- 
Grade 'solehe Lähmungen nicht hervorbringen 
und dennoch Paralysis a Frigore ! denn eine rheu- 
matische Lähmung, scheint: er, wie aus einem 
Beispiele erhellt, nur dann anzunehmen, wenn 
mit” der Lähmung auch Schmerzen verbunden 
sind.'' "Wahrlich' tiefe physiologische und patho- 
logische Einsicht! 

Uebrigens hat er einen Fall von allgemeiner 
rheumatischer Lähmung mitgetheilt, wie er sel- 
ten ‚vorkommt, 


- Ein. 26 Jahre alter.; ganz gesunder und Beer 
Voltigeur lief mit einer schweren Last eine weite Strecke, 
um'’vor Abgang ‚eines Eisenbahnzugs anzukommen und 
war dadurch in. starken ‚Schweiss gerathen. Der Zug war 
aber bereits, abgegangen, und der, ‚Koltigeur setzte sich 


lang in: die kalte: ehveiikerlireil ch an demselben Aland 
fühlte, ..er Taubheit' in. dem,'eimen. Bein; und in,4 Tagen 
bildete. sich folgender Symptomencomplex aus; Anästhesie 
in den. untern Gliedern und im Rectum, Analgesie i in den 
untern 'Gliedern, Lähmung aller 4 Glieder und der Ge- 
‚sichtsmuskeln, erschwertes: »Schlingen und Artikuliren, Re- 
spiration nur durch das Zwerchfell, Schwäche des innern 
‚graden- Augenmuskels, erweiterte: Pupille und geschwächtes 
‚Sehvermögen;; die. elektrische: Muskelsensibilität und Irri- - 


= ‚tabilität: ‚erhalten. Verlust des -Geschlechtstriebs. Am 22. 


November, 5 Tage nach: der ‚Verkältung, kamı'er in’s 


x 
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Spital, 
delt, 
25. December entlassen... =, >" 


Kg Er 
„nennt Hr. 


wurde durch Dampfbäder und Electricität behan- 


wo. eine peripherische 
-h durch die, ‚Kälte erzeugte Lähmung, ‘Ob 
der Volligeur auch eelähmt worden. wäre, wenn 
er. mit; rubigem;, Blut und): trockener Haut ‚am 
Bahnhof gesessen wäre, an diese D en 
er nieht gedacht zu "haben. 





"Der Fall des Dr. Oeccarelli ist folgender: 


Eine 24jährige Köchin bekam nach einer nassen Ver- 
kältung :bei stark schwitzendem Körper eine Lähmung 
der 4 graden Augenmuskel mit sehr erweiterten und un- 
beweglichen » Pupillen und ‘ heftigem Kopfschmerz. ‘Dr. 
Ceecarelli heilte dieselbe.durch folgendes Verfahren: Gegen 
die, Lähmung. 'der, Augenmuskel ätzte er den, Augapfel; an 
den Insertionspuneten dieser Muskel nach: der Methode 
des Dr. Yallez, indem er den Höllensteinstift mit einem 
Stückehen Mousselin umgab, nachdem er das letztere be- 
feuchtet hatte, wodurch die Aetzung milder und: weniger 
schmerzhaft. wird... Gegen, .den., Kopfschmerz. liess. ‚er. fol- 
gendes Liniment in die Stirn ‚einreiben, welches aber bei 
starker Reizung der Haut ausgesetzt wurde. Ammonii 
liquidi Grm. 15, EN nitr. Grm. 8, Olei camphorat. 
Ba. 12.: il ee | 


x pp; Malaria- Krankheiten. 
A. ‚Epidemische Mälaria-Krankheiten. 


g 


Influenza. 


John Hjaltelin. On the epidemic Influenzas of Iceland 
‚especially the last one‘ of: 1862. Edinb. Med. Journ. 
‘Febr... 


J. B,, von Erangue, Die ee Katarrh- Fieber, 
4 Influenza in ‚den Jahren 1857 bis Ende 1859. Im 
jr 19. und 20. ‚Heft ger Nassauer Medic. a 


* 


Dr. 'Hyaltelin sibt fürs erste eine Uebersicht 
über die‘ Influenza-Epidemien auf Iceland ‘vom 
Jahr 1627 ’an,"wo die verste bekannte‘ Epidemie 
dort und in‘ Italien herrschte bis‘ zu ’der''von 
1862. Er bemerkt,’ dass die Epidemien’ dieser 
Krankheit" gewöhnlich” 1-2 Jahre nach ihrem 
Auftreten auf dem europäischen Continent nach 
Tcelandkamen, dass aber' nichtialle’europäischen 
Epidemien diese Insel erreichten” (euB.idie: ‚Epi- 
demie’ von 1837) und. dass umgekehtt .ein paar 
Epidemien sich 'auf Ieeland beschränkten, näm- 
lich die'von '1816 und 1855. Anderseits’herrschte 
die Influenza öfter" gleichzeitig’ auf Iceland und 
in Nordamerika ‚und: dieses war 'namentlich"bei 
solchen  Epidemien der Fall," die 1oder 2 Jahr 
früher 'auf’dem europäischen Continent 'geherrscht 
hatten.» Endlich sagt er, dass jene"Epidemien, 
welche'imit solchen auf "dem eg 
SE "bösartigsten waren. ou mlanon 

Von der’ Epidemie des Prühjals 1862: aaa 
si 'dass' aufreinem’’milden Winter ein’«&usser- 
sewöhnlich’ kalter Aprib\imit hohem‘ Barömeter- 


FRE | 


stand ‘und''starker ®Ozon-Markirung“ “folgte. "Als 


DNEIEBENM ANNO. OH TAT I 1 MIDMTTATR, 


war am 17. December BERZ geheilt und wurde am, 


t 


er‘am 10. Mai. bei hellem‘ und warmem Wetter 
nach seinem Wohnort Reykjavik‘ zurück‘ ritt, 
kam ver"auf der Hälfte: des Wegs in. einen ganz 
dicken, 'kalten" und ‘stinkenden‘ Nebel, "der die 
Respiration "erschwerte; ‘der Geruch‘ Kissen Ne- 
bels“ soll der von "concentrirtem Ozongas 'gewe- 
sen' sein, 'welcher’alle Schleimhäute sofort - gereizt 
habe, Am andern: Tag, Sonntags den‘'11.!'Mai 
husteten die Leute heftig in der Kirche und am 
Montag waren schon viele Einwohner 'bettlägerig. 
An demselben und ‘dem darauffolgenden‘ Tage 
war die 'Luft’-mit"Schwärmen' von Fliegen’ ge- 
füllt ‘und'am Mittwoch waren die’ Strassen’ ganz _ 
schwarz von den Leichen dieser Fliegen, ' Er 
bemerkt dazu, auch Jussien habe berichtet, dass 
der Grippe - Epidemie‘ des ® Frühlings‘ 1733 in 
Frankreich‘ ein” ganz'''dieker,, stinkender Nebel 
vorhergegangen sei, "dasselbe '' sei’nach Petit 
beider Influenza von''1755 ‘in Frankreich. der 
Fall’ gewesen‘ und in demselben Jahre’ "habe 'in 
Schottland vor ’dem Ausbruch. der Influenza ein 
anhaltender, dicker, 'eigenthümlich' riechender 
Nebel’die’ Luft‘ verfinstert; Darwin habe’:von 
einem finsteren’ undtrockenen | Nebel vor. dem 
Beginn der Influenza von"1782' berichtet,’ ähn- 
liches sei ‚auch von’ andern Autoren gemeldet 
worden,’ und’ er‘ habe von einigen Einwohnern 
gehört, 'dass im Jahre"1843 'die Influenza auf 
einen anhaltenden NEMO und übelriechenden 
Nebel: gefolgt sei. 

'» Die Erscheinungen''waren ‚die ‚seriäliniiehönt 
auch'in den leichtesten Fällen klagten die Kranken 
über grosse Schwäche. Das örtliche Leiden ver- 
breitete sich''oft" auf’die Schleimhäute des 'Nah- 
rungskanals’ und: derHarnorgane, welche 'hype- 
rämisch‘waren:. ‘Die Symptome’ eines schlimmen 
Catarrhs ‚der‘'Blase und‘ der Nieren "kamen zur 
Beobachtung. „In den’ schwersten Fällen wurden 
in »24 Stunden nichtmehr sals6—8 Unzen Harn 
entleert',.weleher » viel: -Erdphosphate' ablagerte 
und zuweilen unter: Brennen‘; in» der »Harnröhre 


abging.'. Alle’ solche nn ie — 
Schmerzen '»'in' »der '"Lendengegend. Hr. Verf. 


glaubt hier an Verhaltung des’. ea sc im 
Blut, aber dass er den Harn auf Eiweiss unter- 
süchtchätte,ildawomuspricht er“ nicht! -»Um die 
Luft zw reinigen, liesser/äin"den engen 'ärmlichen 


‘Hütten -Chlorgas' 'verbreiten’und 'er “glaubt, dass 


dadurch‘ das’ aus!'ider "Zersetzung des Harnstoffs 
im» Blut‘: ’hervörgegangener: kohlensaure ‚Ammo- 
nium "in'Salmiak 'verwandelt!»worden' sei; denn 


(die Kranken fühlten sieh besser'und die Dyspnoe 
wurde‘ erleichtert. 
insolchen Fällen die‘ !verdünnte Schwefelsäure 
in Schleim »und'> mit! Syrup ‚!"die''besser wirkte 
als’alle'Antirkeumaticamind Anticatarrhalia,;'wenn 
‚dem Harn")sehrispärlich‘ wary setzte ieruetwas 


Noch’ mehr aber ! rühmt ' er 


Spiritus''salis “düleiszu.! Das‘ Fieber: "hatte’in 
der Regel den remittirenden Verlauf)'und’ beiden 
Abend-Exacerbationen gesellten sich oft neben 
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der Unruhe Neuralgien, Lumbago, Otalgie, Oton- 
dalgie,. Facialneuralgie, Hemicranie. oder Inter- 
costalneuralgie dazu. In. vielen Fällen , waren 
auch. die serösen Häute.'betheiligt: serüse Er- 
güsse in den: Herzbeutel: und: in die -Brusthöhle 
kamen oft vor und nicht selten in ‚so. tückischer 
Weise, dass ‚sie ehne ‘deutliche Entzündungs- 
Symptome. plötzlich sich einstellten.: ein Kranker, 
bei dem die Auseultation nichts .dergleichen wahr- 
nehmen liess, .. konnte. am „andern . Tag. seröse 
Ergüsse im  Herzbeutel ‚oder‘.in der: Brusthöhle 
haben. ‚Er glaubt, ‚dass diese. Ergüsse mit ‚der 
gestörten Harn-Secretion im; Tounsninsrhäii 
standen. 

Er erklärt diese Influenza für zmweitelhoi eon- 
tagiös, denn ‚man. habe: ihre, Verbreitung Schritt 
für. Schritt. verfolgen können, . was auf Iceland, 
wo ‚die Menschen weit auseinander wohnen, leicht 
sei, auch. sei die Krankheit öfter in: gesunde 
Orte verschleppt und dann dort verbreitet worden. 

; Die Mortalität. war ‚bedeutend, ‚aber nicht in 
den» verschiedenen: : Orten gleich: in, manchen 
Gegenden starben‘ 4—6 pCt. der Einwohner, in 
Reykjavik nur 1.p6t. Kinder unter..2 Jahren 
und alte Personen, ‘waren sehr. gefährdet. . Es 
erkrankten und starben! mehr. Frauen als Männer. 

‚Unter den versuchten. Heilmitteln: rühmt: »er 
das .Chinin-Bisulphat, namentlich bei der nicht 
seltenen. Hinneigung: :zum . intermittirenden .Ver- 
laufe, Sonst soll das Veratrin gute» Dienste. 'ge- 
leistet ‚haben; -Chinin,. ‚und. Veratrin. sollen als 
Prophylactica sich. bewährt. .haben;,' er: fügt: bei, 
das Veratrin.' habe .die Kräfte‘ ‚erhalten, den 
Husten | gemildert ,...die ‚ Respiration.‘serleichtert. 
Wenn .er sagt, «sein: Hülfsarzt'»habe während der 
ganzen. Dauer der. Epidemie ‚täglich einmal, spä- 
ter auch. zweimal ‘1/gGran: Veratrin ‚als Prophy- 
Jacticum: genommen, so. wissen wir nicht, was 
wir zu ‚solchen Dosen ‚sagen: sollen‘, die nach 
unseren. Erfahrungen gewiss nicht vertragen wer- 
den und garzum prophylaktischen Zweck ‚jeden- 
falls. viel zu ‚gross.wären. «Dass das ’Einathmen 
von heissen Wasserdämpfen den Husten erleich- 
tert-habe, ‚glauben wir uatnei 


Med.-Rath von 3 wre dass ‚im 
‚Herbste 1857. und im Winter 1857/58 die: Grippe 
in ganz Nassau in-ausserordentlicher: Ausbreitung 
‚herrschte. In den meisten ‚Fällen: war auch die 
Darmschleimbant. ‚afficirt. . (Enteritis. -folliculosa) 
‚und: in’ den Luftwegen gestaltete ‚sich: die Krank- 
‘heit oft »zu ‚einer -hefiigen Bronchitis: und: zur 
Broneko-Pneumonie; mit »und ohne Pleuritis,: die 
nicht ‚selten einen: tödtlichen - Ausgang nahm. 
Bemerkenswerth ist, dass: in melireren: Medizinal- 
Bezirken. neben der Influenza ‚auch. die Parotitis 
polymorpha . 'epidemisch herrschte und: Angina 
membranacea | sowie Keuchhusten ‚häufig beob- 
achtet wurden. 
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F'riesel.- 


‚De la Miliaire, 
These. Strassburg. 


Alphonse Schürr, 
pathologiques. 
im 40, 
Edm. Mantel. 
.Nr. 26, 
Putegnat. Quelques Mots sur les Pneumonies suettiques etc, 
Journ. de Med. de Bruxelles, 
Della Vaceinazione ' nella Miliare. 
Nr. 28. 


. Etudes EP CM et 
1863. Pp. 72 


‘De la Roseole miliaire. Gaz. hebdotn. 


Valerio. Ginanneschi. 
Gaz. med. Ital. Prov. Sarde., 


Die Dissertation des Dr. Schürr gehört zu 
den besseren Inaugural-Abhandlungen, wenn .sie 
auch nichts neues Jiefert, ‚sondern sich auf.eine 
fleissige Compilation beschränkt. Er gibt auf48 Sei- 
ten die Geschichte der Schweissfieber- und Friesel- 
Epidemien. Bei. den Schweissfiebern hat. er die 
1805. in: Röttingen ohnweit Würzburg unter den 
Wöchnerinnen vorgekommene und von Dr. Sin- 
ner beschriebene mörderische Epidemie über- 
sehen und. bei ‚den Friesel-Epidemien hat, er.die 
des 19. Jahrhunderts in Italien übergangen, weil 
ihm die italische Literatur schwer zugängig war; 
es ist dieses zu bedauern, weil gerade in meh- 
reren Gegenden Italiens der Friesel so zu sagen 
endemisch herrscht. Er hat die Friesel-Epide- 
mien. nach den Ländern. ihres Vorkommens ge- 
ordnet, wir hätten aber aus selbstverständlichen 
Denon gewünscht, dass er sie auch nach der 
Zeit ihres Auftretens zusammengestellt hätte. 


‚Bei. der. Pathologie. des Friesels , hat. er. dessen 


öfteres Zusammentreffen mit: der Cholera in dem- 
selben Kranken in Frankreich und Deutschland 


und die daraus gefolgerte Verwandtschaft beider 


Krankheiten hervorgehoben und anderseits hat 
er bemerkt, wie der Friesel sich so häufig mit 
Gelenkrheumatismus, -Pleuritis ‚und. Pleuropneu- 
monie ‚complieirt. «Die mildesten Formen ..des 
Friesels hat. er ‚nicht beachtet und. .doch ist ‚es 
interessant, . zu schen, wie dem .bösartigen mei- 
stens. tödtlichen | Friesel. gegenüber auch ganz 
milde. fieberlose Formen: aufıreten, die nach den 
Beschwerden und: Gefahren, die sie dem-Kran- 
ken.. bringen, resp.. nicht ‚bringen, kaum. ‚als 
Krankheit betrachtet werden ‚können. | 

Prof. '@ubler ‚hat im Jahr 1858 im Moniteur 
des .Höpitaux 5 Fälle eines Exanthems vorge- 
führt, welches er Roseole . miliaire benennt, 
welches wohl mit dem. rothen Friesel der Deut- 
schen identisch sein dürfte; Dr. Bazin. hat. die- 
selbe Krankheit als Herpetide pseudo-exanthe- 
matique erythemateuse. bezeichnet und Hr... @ue- 
yiot hat in. diesem. Jahr eine Dissertation: sur 


les. Eruptions, scarlatiniformes. des Femmes en 


couches geschrieben, darin einen hieher -gehö- 
rigen Fall von Dr. Cornil mitgetheilt und-schlägt 
den Namen Scarlatinoide vor; .. endlich -hat Hr. 
Martel. von. Hrn. Lailler und: andern Aerzten 
erfahren, ‚dass. sie. in diesem „Jahr solche Fälle 
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beobachtet ‘haben, :ein Zeichen): dass diese Krank- 
heit nicht» selten‘ vorkam.:'» Hr. Martel führt nun 
in einer-/grössern ‚Journal-Abhandlung aus. .der 
Klinik des’ Prof,’ Gubler: 2: sölche Fälle: vor, die 
er: nach‘ dem Vorgang »des» Hrn. Gubler Roseola 
miliaris nennt. “Er : beschreibti«ihre Symptome 
und'ihren Verlauf, erkennt:in‘ihnen »den  idio- 
pathischen Friesel;,'gibt:'die vergleichende! Diag- 
nose: zwischen diesem ‘Exanthem und: ‚den an- 
dern »acuten Exänthemen» und benützt. diese  Ge- 
legenheit, um die‘ von-'mehreren französischen 
Autoren‘ 'geleugnete Existenz des’idiopathischen 
Friesels zu’ beweisen, ' Die; Krankheit‘ :begann 
als »mässiges Fieber "mit Kopfweh/, etwas: Len- 
denwehy:"üblem' Geschmack 'imMund;, » weisser 
aber inicht»belegter Zunge,’ Anorexie, Schnupfen, 
ein wenig‘ Thränen: der: Augen, wenig '-Hüsten 
und Verstopfung, aber ‘ohne Angina, ohne Hei- 
serkeitund‘! ohne Eiweiss im: Harn, welches in 
der ganzen .Evolutionsperiode: und (auf: der Höhe 
der Krankheit fehlte. Wir: müssen aber .bei- 
fügen, dass auch 'von:'dem:!im' Eruptionsstadium 
des’ Friesels vorkommenden prikelnden Gefühl in 
den‘ Fingern: und’ der: Herzensbeengung und Angst 
nichts’ gemeldets-wird.  ;Ami vierten» Tag röthe- 
ten »sieh.die“ Beine unter :lebhaftem ‚Beissen, 
schwollen.:etwas an, wie bald.'darauf ‘auch die 
Hände und am andern Morgen hatte sich das Ery- 
them über den ganzen‘ Körper | verbreitet: Die 
Röthe war! karmoisin, "an»einigen Stellen dunk- 
ler, an jandern-heller, an! manchen Stellen: mar- 
möorirt':und» nach; dem Fingerdruck:»blieb eine 
etwas: blassere ' Röthe 'zurück.''Die: Haarbälge 
waren) etwas’ lebhafter:-geröthetiund“ ein: wenig 
hervorstehend, bildeten rothe:serhabene: Punkte. 
Auf »dem »rothen“»Grund ‚erhoben: sich: unzäh- 
lige, oft zusammenfliessende weisse Bläschen von 
kaum wahrnehmbarer » Grösse bis zur "Grösse 
eines Stecknadeikopfes,' welche nur auf dem be- 
haarten Theil: des: Kopfes,’ auf: der vordern Seite 
der Brust ,,: in» den :Handtellern:' und: Fusssohlen 
fehlten. Alle oberflächlichen Drüsen; mit Aus- 
nahme der Unterkieferdrüsen, schwöllen'an ‘und 
zu»beiden« Seiten: des''Nakens lag:eine: doppelte 
Perlenschnur, der Hals war »etwas ‚steif und 
seine Bewegungen ‚etwas schmerzhaft. Heftiges 
Jucken über ‚dem: ganzen Körper.»‘! Das im:Erup- 
tionsstadiumı ohne Remission ' anhaltende: Fieber 
war mit «dem » Ausbruch « des» Exanthems 'erlo- 
schen.» Es» war ı:nur «noch etwas: Anorexie und 
Verstopfung; äber'- kein «Uebelbefinden |'zugegen; 
die 'Auskultation entdeckte nichts/krankhaftes; 
die Nächte” waren gut; '' der Harn: enthielt Akad 
Urate ‚kein Eiweiss, Am: 7. Tag. begann (die 
Abkleiung «und» Abschuüppung zuerst im! Gesicht 
und die Abschuppung erfolgtesän:.vielen Stellen 
in« grossen | Lappenswie-beim' Scharlach..: In der 
Involutionsperiöderszeigte-ssich' 5 Tage: lang et- 
was Eiweiss im'Harn| aber in:'so: äusserst klei- 
ner''Menge, ‚däss::man sich Mühe,:geben musste, 
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um: es zusehen, ‚auch war:es des Morgens ganz 
verschwunden, ' während es’ des Abends in Spu- 
ren’ vorhanden «war. Bei der ersten Kranken 
erhob sich am 17. Tag ein neues’ Fieber und es 
erfolgte ein Nachschub an Bläschen, eine Er- 
scheinung, die bekanntlich: ‚beim Friesel häufig 
vorkommt. Der Hr. Verf. vermuthet aber'eine 
Verkältung als Ursache dieser Verschlimmerung. 
Gegen das Ende der Krankheit re Ab- 
par a und Schwäche. 

Scharlach konnte dieses Branihöin: icht sein, 
dansk es fehlte die Angina, die rothe Scharlach- 
Zunge und das Eiweiss im Harn im Beginn der 
Krankheit. "Und das Exanthem _ beireffend ‚so 
ist das Verschwinden der Röthe unter: dem Druck 
des Fingernagels kein  pathognomonisches Zei- 
chen : des Scharlachs , denn: dasselbe wird bei 
jeder«Art: von Erythem, selbst! bei der. Köthe 
durch: Senfteig: beobachtet, : wie Prof.’ Gubler: in 
seiner Klinik: wiederholt gezeigt hat. Für»Ma- 
sern: fehlten die-katarrhalischen Zufälle: und das 
Exanthem war von Masern doch sehr verschieden, 


Der Artikel des Dr. Putegnat: gibt eine Kri- 
tik’von Dr. Daudes Schrift: über die. 'Friesel- 
Pneumonie, und enthält so viel eigenes :den Er 
fahrungen des Hrn. Putegnat entnommienes, dass 
wir ihm näher besprechen müssen, ‘um: so «mehr, 
da die’ Friesel-Pneumonie im Ganzen noch we- 
nig: gekannt ist“ Die Behauptung » des: Hrn. 
Daude, dass der Friesel nur ein’ adynamischer, 
mit ‚Blutzersetzung. 'einhergehender Prozess sei, 
welcher 'bei:den verschiedensten Krankheiten auf- 
treten könne, ‘sohin nur : eine  symptomatische 
Bedeutung habe, wird natürlich von Hrn. Putegnat 
bekämpft, «welcher dem Friesel sogar: Contagio- 
sität zugesteht und von ihm sagt, dass ‘er. eben 
so gut wie die andern acuten «Exantheme mit 
dem’ erethischen, ja: selbst mit: dem unzweideu- 
tigen. entzündlichen Charakter auftreten. könne, 
wenn-er auch in: Epidemien- in ‘der ‚Regel den 
adynamischen Charakter habe.‘ Noch ''kommt 
etwas ‘zu: bemerken, was’ Hr, .Putegnat  über- 
gangen hat: Hr. Daude sagt:nämlich, das Eisen- 
Perchlorid sei das; beste Mittel gegen.den Friesel 
und bei: nervösen» Symptomen’ brauche: man :ihm 
nur Aether  zuzusetzen;. wenn: aber der Friesel 
ein «Symptom der verschiedensten Krankheiten 
ist, ' wie: kann: dann sein und dasselbe Mittel: gegen 
ihn heilkräftig sein”? :Ein Symptom ‚als‘ den Äus- 
druck verschiedener: Krankheiten‘ kann man viel- 
leicht durch ein’ und dasselbe Mittel unterdrücken, 
aber’ damit'»gewiss: nicht: die.» Krankheit heilen, 
ern wenn. sie ein“ ‘ constitutionelles: Lei, 
ven eartage un BIN sib ta Ye 
it ie 5 e 5 

Die, Friekel-Paieiimonid A Hr; Dauds ein- 
sditigy als immer); unter ‚denselben Umständen 
und Symptomen auftretend: geschildert /und: will 
sie immer:'durehsdasselbe Verfahren» geheilt. wis- 

10 


74 LEISTUNGEN I. D. PATHOLOGIE U." THERAPIE D. ACUTEN KRANKHEITEN 


sen; Hr. Putegnat dagegen,’ welcher diese Pneu- 
monie'' sehr ‘häufig beobachtet hat, behauptet, 
dass ‘sie unter verschiedenen Umständen und in 
verschiedenen Formen auftrete. Sie kann vor 
dem Friesel, gleichzeitig mit dem Friesel, und 
im Verlauf des: Friesels, ja’sogar zu einer Zeit 
auftreten, wo der 'Friesel .beinahe geheilt er- 
scheint. Die Wirkung des Friesels‘ ‘und der 
Pneumonie auf einander betreffend, kommen Fälle 
vor, wo der Ausbruch des Friesels die’ Bedeu- 
tung einer Krise: für die Lungenentzündung hat, 
während in andern Fällen die’Pneumonie durch 
den Friesel verschlimmert wird und in noch’an- 
dern keinerlei Modification ‘durch denselben 'er- 
leidet, so 'dass Friesel und Pneumonie gleichsam 
unabhängig neben einander verlaufen. 

Was die verschiedenen Formen der Friesel- 
Pneumonie betrifft, so beschreibt Hr. Putegnat die 


vor dem Ausbruch ‘des Friesels sich entwickelnde . 


Pneumonie wie folgt. Sie beginnt immer mit 
schweren’ allgemeinen Symptomen und am zwei- 
ten oder: dritten Tag’ ihres "Erscheinens zeigt 
sich der Friesel, welchen man aus der Heftig- 
keit der allgemeinen Erscheinungen vorhersehen 
kann, da diese mit der Heftigkeit‘ und der Aus: 
breitung ‘des Lungenleidens nicht in Verhältniss 
stehen. Beachtenswerth ist, dass immer die 
rechte ‘Lunge befallen wird. Zwar hat schon 
Prof. Grisolle gezeigt, dass unter 280 Fällen die 
Pneumonie 180mal in der rechten Lunge: ihren 
Sitz hat: und Chomel‘'stimmt ihm "bei; ander- 
seits haben die Hrn. Andral, Briquet, ‘Chomel 
und Grisolle erhoben,‘ dass die Entzündung der 
Lungenspitze sich‘zur Entzündung. der Lungen- 
basis verhält wie 3:4; ‘aber ‘dass der‘ Sitz in 
der. rechten Lunge und in der Spitze bei der 
schweren oder. ataxo-adynamischen Friesel-Pneu- 
monie ‘immer zusammentreffen, bleibt doch: be- 
achtenswerth.' Im versten Anfang: ist’ diese Pneu- 
monie gewöhnlich nicht leicht‘ zu erkennen, weil 
das pleuritische Stechen’ fehlt, oder zu vag ist; 
weil ' die‘ charakteristische Fxpectoration fehlt; 
weil das erepitirende Geräusch nicht immer wahr- 
genommen ‚wird, wie schon Dr. :Boling von 
Montgomerie "bemerkt hat; 
Entzündung im Anfang ein ‘centraler: ist; da- 
gegen sichern die‘'Diagnose' die Intensität des 
Fiebers'und der Oppression, die puerile,' ober- 
flächliche 'Respiration, 'welche‘'bei) starken Inspi- 
rationen in..der Tiefe "etwas 'bronchial' wird, der 
schwachmatte ;Percussionston, »'welcher: aber nur 
bei starker‘'Percussion in‘ der 'Fossa supra-spi- 
nalis' wahrgenommen wird, die. Anwesenheit des 
perlenmutterfarbigen Streifchens::am Zahnfleisch; 
auf welches die HH. Rauque, Negrier und' Michel 
Levy aufmerksam gemacht haben, der durch 
schreckhafte Träume beunruhigte Schlaf. Eine 
gewöhnliche Erscheinung sind die Delirien, welche 
bei der 'Friesel-Pneumonie um: so'weniger auf- 
fallen können, :'da''dieselben: auch‘ bei “andern 


weil der »Sitz :der- 


Pneumonien, die: ihren  Sitz'in .der rechten-Lun- 
genspitze haben,:'beinahe immer vorkommen, 
abgesehen von jeddrt Delirien, welche den - 
Tod.' verkünden. »'Wenn der bösartige Friesel 
an sich deutliche 'ataxo-adynamische Symptome 
macht, und wenn anderseits die schwere Pneu- 
monie das Blut verändert, wie solches die schwar- 
zen, dissoluten und »stinkenden  Uterinblutungen 
zeigen, und dadurch ataxo-adynamische Symptome 
verursacht, so kann man sich denken, dass «das 
Zusammentreffen eines heftigen Friesels ‚mit einer 
schweren Pneumonie das Bild der höchsten: Ataxo- 
adynamie ergeben und die grösste Gefahr  brin- 
gen muss. Aber man würde sich irren, wenn 
man annehmen wollte, dass die Friesel-Pneumonie 
immer als eine so schwere Krankheit auftritt‘ 
Dr. Bastien hat .bereits gezeigt und Dr. Putegnat 
hat sich durch : viele «Beobachtungen überzeugt, 
dass diese Pneumonie verschiedene Formen an- 
nehmen kann. '"Auch sind dem Hın. Verf. Fälle 
vorgekommen, wo er kein. Bedenken trug, all- 
gemeine ‘und: örtliche Blutentleerungen, wenn- 
gleich immer 'mit-'Vorsicht zu machen. Sonst 
verordnet er den‘ Brechweinstein, dem Kermes, 
die Digitalis,; aber immer mit’ sorgfältiger Ueber- 
wachung ihres Einflusses auf die Lungenafiec- 
tion, ‘die Circulation und den allgemeinen Zu- 
stand. Ein grosses camphörhaltiges Blasenpflaster 
an die leidende Lungengegend gelegt, hat ihm oft 
schnell gute Dienste geleistet, Gegendie Delirien gab 
er mit glücklichem : Erfolg Moschus für: sich 
oder in Verbindung) mit Opium. Wenn'aber das 
Delirium (periodisch) intermittirte oder in der 
Mitte des: Nachmittags oder der Nacht: exacer- 
birte, dann verband er mit dem .Moschus' und 
Opium auch das schwefelsaure: Chinin oder das 
weiche Chinaextraet. i 

Den zur Pneumonie sich dessiumten Friesel 
mit kritischer Bedeutung beschreibt er folgender- 
massen: Die :Haut: wird brennender, ‘der Puls 


frequenter, die Oppression :und: die ‘Unruhe grös- 


ser; oft ist der Auswurf‘ schwieriger und: selte: 
ner; plötzlich, besonders am Abend oder in:.der 
Nacht : kommen reichliche : und ' mephitische 
Schweisse, welche alle 2—3 Stunden‘nach ‚dem 
Vorhergang von ':auflodernder Hitze. wiederkeh- 
ren :und das! Beissen in der Haut verkündet den 
Ausbruch von: Bläschen, nach’ deren Erscheinen 
die: :Pneumonie. vom 'zweiten“ins erste Stadium 
zurücktritt;: unddiese Resolution macht sich»um 
so schneller: und um so vollständiger; je inten- 
siver: die. Affection der» Haut auftritt. Oft ist 
auch 'eine  Pneumönie» des zweiten "Stadiums >in 
wenigen Stunden in so ’/weit’verschwunden, ‚dass 
nurnoch ein: seltenes’ subcrepitirendes Geräusch 
m. werden.kann,  ' ageedi Sib ba 
In manchen Fällen erinetu Friesel erst 
Feerifere: die: bereits in der» Rückbildung  be- 
griffene: Pneumonie ohne bekannte Ursache sta- 
tionär‘ geblieben‘ ist ‘und dem=»*Brechweinstein;, 
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dem Kermes. und selbst ‚dem Blasenpflaster ge- 
trotzt hatyı welches letzte freilich. jetzt - wenig 
Eiterung aufrief..' Das: Fieber dauert fort, die 
Hitze der: Haut; die 'Oppression und die Agita- 
tion'sind heftig:-undstehen:nicht: im Verhältniss 
mit der! Ausbreitung und dem: Grade der Pneu- 
mönie;.reichliche :Schweisse:. fehlen. ‚Hier: ist der 
Frieselausbruch: nicht bedeutend ; und: doch er- 
leichtert er die Lungen'vollkommen. 
Ausserdem hat Hr. Verf. noch andere Va- 
rietäten der Friesel - Pneumonie. öfter gesehen, 
Die Pneumonie hatte einen tückischen Anfang: 
Fieber war k: wahrzunehmen, die Oppression 
gering, der Seitenstich vag, diffus, erratisch, der 
Husten selten, tief, zuweilen.;gelatinöse, nicht 
rostfarbige Sputa liefernd; die Auskultation und 
Percussion hatten.. negative, Ergebnisse; _ nach 
einigen Tagen ‚oder später schoppte sich plötz- 
lich der, obere Lungenlappen. an; nach,dem Vor- 
hergang von seltenen, trockenen, 
Geräuschen, ‚die ‚wohl..'auch der - Beobachtung 
entgingen, erschien ein leichtes. ‘und  diffuses 
bronchiales : Blasen ‚mit schwachmattem Percus- 
sionston ‘mit "unverändertem oder sogar lang- 
samerem ‚Puls, arbreren, Dicht „erquickendem, 
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Schlaf, sale Schwäche. "Dann: erschienen 
Zuuieen ‚Schweisse: und endlich ‚ Frieselbläschen: 
Während'dieser Eruption ‘wurde der‘ Husten sel- 
tener, er erschien ziemlich oft in’ periodischen 
Anfällen, die dem "Chinin wichen, und ergab 
einen schwärzlichen, ‚dem Zwetschkenmus etwas 
Ben" Auswrh "Die Schweiise und, das 
Exanthem verschwanden, wie sie gekommen wa- 
ren, das heisst obne einen merklichen Einfluss 
auf die, Heftigkeit. und ‘den ‚Verlauf der Pneu-, 
monie zurüben, die: übrigens‘ am 20. oder 25. 
Tag nach ihrem Beginn einen glücklichen Aus- 
gang nahm, wehn der’ Kranke nicht tuberkulös 
war. Diese Pneumonie widerstand ‚den Blut- 
entleerungen, . den Schröpfköpfen ,, dem. Brech- 
weinstein etc, und: konnte nur durch. ein. grosses, 
an die entsprechende Brustgegend eg Bla- 
vr ren able. 


Dr, Ginanneschi sagt, er sei früher in der 
Behandlung. des ‚Friesels_ immer sehr glücklich 
gewesen, seit..6 Jahren aber ‚habe. derselbe einen 
mörderischen . Charakter ‚angenommen und. ein 
im . Verlauf 'desselben erscheinender wasserheller 
Harn’ 'habesimmer den bevorstehenden, meist in 
15—20 Minuten’ erfolgenden Tod angekündigt. 
Bei dem Suchen nach einem ‚Heilmittel ‚gegen 
diese so efährliche Krankheit sei er vor 4 Jah- 
ren. auf;, danken gekommen, die, Vaceina- 
tion gegen ieselbe zu versuchen. Er hat .geit- 
dem im Ganzen 14 Frieselkranke vaceinirt und 
12..davon,, “'beiiwelchen'idie Vaceination in\den 
ersten 124 StundensderKränkheitgeiiacht würde, 
genasen, zwei 'aber'starbeny. Hie'zu spät vacei- 
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nirt wurden, der eine am 8. Tag-der Krankheit, 
der andere 3 Stunden vor-seinem Tod. In die: 
sen: 4: Jahren: wurden 45. andere Frieselkranke 
nach. der gewöhnlichen Art behandelt, «und diese 
starben sämmtlich.: Er ‘hebt noch einmal her: 
vor, dass die: Vaceination, um den gewünschten 
Erfolg zuxhaben, in den ersten 24 Stunden nach 
dem: Ausbruch ‚des ‚Fiebers vorgenommen wer: 
den müsse, damit die Vaceinapustel: Zeit zu ihrer 
Entwieklung-habe, (Aber wenn, wie gewiss’ häu- 
fig der Fall, die Vaccination nicht anschlägt; ' wie 
dann? Und woran erkennt Hr. Verf. gleich 
nach Ausbruch des Fiebers, dass es ein Friesel- 
fieber ist?) 


Cholera Asiatica. 


Chabassu. Considerations sur l’Etiologie et sur le Traite- 
ment = Cholera ee ao ee 3 


‚Dr. Ehrıbiisch, ‚Chirurgien Paeie dei Mealine; 
welcher die Cholera: in:Chochinchina beobachtet 
hat‘, sagt, diese Krankheit sei dort 'endemisch 
und erscheine: jährlich »zu! ‚derselben Zeit‘ 'spo= 
radisch: und: in kleineren: und’ grösseren: Epide: 
mien. :Epidemisch herrsche sie nur von Zeit zu 
Zeit und, «wienier fest: glaubt, besonders dann); 
wenn das Miasma durch die Zusammenhäufung 
vieler Menschen unterstützt‘ wird, Die Zeit ihres 
Erscheinens ist‘ dietrockene‘ Jahreszeit,’ welche 
zugleich die ‚weniger "heisse ist und"wo die: durch 
die Regen » der: vorbergehenden Jahreszeit -über- 
schwemmten Sümpfe austrocknen.’ ı In dieser Zeit 
funetionirt: die Haut weniger lebhaft und dazu 
kommt‘ noch, dass die: jetzt herrschenden kalten 
nordöstlichen ' Moussonwinde » die: Hautthätigkeit 
noch: mehr. unterdrücken.' Europäer 5 die noch 
nicht. lange im Lande: sind, die leicht: und stark 
schwitzem:und noch viel’orgänische Widerständs! 
kraft besitzen ‚werden seltener: von::der' Cholera 
befallen und: kommen: leichter durch,‘ als’ die 
Einwohner; durch: längeren Aufenthalt: aber ver- 
lieren sie »diesen Schutz. H.«Verf. nimmt ein 
palpables, das Blut: vergiftendes Miasma' als Ur- 
sache‘ der Cholera. an und‘ die Menge’ des resor- 
birten Miasma ‘einerseits, die ungenügende Wi- 
derstandskraft anderseits bedingen nach: ihm: die 
Heftigkeit‘ der: Krankheit, ‘denn bei (geminderter 
Widerstandskraft: sei der Organismus: nicht‘ im 
Stande, das Miasma durch die Haut‘ auszuschei- 
den und davon hängt nach‘ihm die Rettung des 
Kranken: ab. Kranke, die durch‘ frühere Krank- 
heiten geschwächt sind, unterliegen’ daher'in sehr 
kurzer Zeit und-er: sah Kranke in’ einigen Stun- 
dem ;nach „Ausbruch ' der Cholera.‘ sterben. » Da 
beivder Cholera, wie.-bei .den 'algiden: 'Fiebern; 
die ' Innervation‘-sieh’vvon der‘ Haut und) dem 
Bewegungsapparat’ ab und: den 'Ernährungsorga- 
nen» zugewendet' hat,’ wohin‘ denn »auch''die’Con- 
gestionen - ihren! Zug nehmen, ‘so. ist»die Haupt- 
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aufgabe bei’ ‘der Cholera, die Vitalität und die 
Funktion. der Haut: wieder‘herzustellen und da- 
mit zugleich das Rückenmark wieder zu erregen, 
und so.'hat er denn auch, wie er sagt, mit gutem 
Erfolg; : diaphoretische Mittel angewendet und die 
Diaphorese ‘auch im'Reactionsstadium fortgesetzt: 
Aber :durch welche Mittel und unter: welchen 
Umständen: oder in welchen Stadien’ und Inten- 
sitätsgraden der Cholera es ihm: gelungen ist, 
die Haut und das Rückenmark zu ‘ihren nor- 
malen Functionen: anzuregen,‘ darüber age er 
sich nicht aus, | 


Cholera Europäa. 


J. B. von Franque. Die Europäische Cholera 1857— 1859. 
Im 19. und 20. Heft der Nassauer medieinischen 
Jahrbücher. 


Laut dem Bericht des Dr. v. Franque kam 
in«den Jahren 1857 —59 in den 28 Mediecinal- 
bezirken des Herzogthums Nassau die europäische 
Cholera sehr häufig und in allen Intensitäts- 
graden "vor. In mehreren: Fällen bot sie alle 
Erscheinungen ‘der asiatischen Cholera mit Ein- 
schluss von Collapsus, kaum wahrnehmbarem 
Puls, Kälte, ‚heftigen Wadenkrämpfen, Mangel 


an: Urinentleerung etc. 536 Krankheits- und 
20: Todesfälle sind‘ bestimmt ‘angegeben, ‘aber 


von »mehreren Orten wird berichtet, dass einige 
oder mehrere ‘erkrankten und einige oder meh- 
rere gestorben seien, so dass man recht gut die 
Zahl «der Erkrankten auf 600 und die:der 'Ge- 
storbenen über 30 schätzen kann. Zwar 'erkrank- 
ten : vorherrschend Kinder, doch‘ wurden 'auch 
viele ältere: Personen befallen. Aus dem Medi- 
einalbezirk + Eltville berichtet‘ Dr. Röicker: Im 
Monat September: 1859 -kamen Cholerinen bei 
10: Kindern und: 6 Erwachsenen : vor.» Diese 
Erkrankungen: waren alle sehr: intensiv und die 
meisten: boten die Symptome‘ der asiatischen 
Cholera‘ .dar. — Neben »äussern ' Erwärmungs- 
mitteln,‘ Tinet. Opii mit Aether Sulphur., -leistete 
selbst bei kleinen Kindern Liquor ferri »sesqui- 
chlorati. zu. 10 Tropfen in: Aqua Cinnamomi, 
stündlich‘ 1 Theelöffel. voll, sehr gute Dienste: 
Erbrechen und Durchfälle liessen bald:nach, ‚die 
- Stuhlentleerungen wurden breiig und: vom Eisen 
blaugrün: gefärbt und’ es starben nur 2 schwäch: 
liehe Kinder); « die übrigen wurden, selbst unter 
den ungünstigen Verhältnissen gerettet: ı 
Am 27. und»28. August:1859..starben in 
der Lahn! ‚zwischen 'Kalkofen ‘oberhalb Nassau 
und: der Schleuse unterhalb: Bad-Ems alle Weiss- 
fische .und »Hr.:Verf.| bemerkt‘ dazu: / „Am: wahr- 
scheinlichsten »ist «es, ‚dass; das am 26. August 
aus den«Holzäppeler Bergwerksanlagenstattge- 
fundene .-Ablässen ‘von, längere Zeit: stagnirendem 
und ’verdorbenen Wasser, welches sich »massen- 
haft: in »die’»Lahn sergössen , \.die»Ursache: zw 
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Das ra BRRhe Fische auch mit: Base 
fürchteten Cholera in keiner Beziehung und: wir 
stehen nicht an, ‘unser: Urtheil' dahin auszuspre- 
chen, ‘dass es’ sich''mit‘dem Absterben der-Flie- 
gen, Entfernen der ‘Vögel und ähnlichen Er« 
scheinungen,, .die ‘man mit' dem‘Erscheinen der 
epidemischen‘' Cholera in NER eine 
per ie pe wird. da 
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State Medical Society beachtenswerth. »Dr.. Zu- 
den sagt: In derHuntingdon-Grafschaft herrschte 
früher das ‚Weechselfieber jährlich endemisch, be: 
sonders. längs des Juniata-Flusses; und des Penn- 
sylvania-Canals, in einer Ausdehnung von 2—3 
Meilen» auf. beiden: Seiten. Im» Jahre 1855 oder 
56. verschwanden diese Fieber plötzlich in die- 
sem ‘Landstrich, ohne dass: die Ursache 'ermit- 
telt- werden konnte; dafür.erschienen sie in'ei- 
nem Jahr 4 Meilen weiter'oben zu beiden Seiten des 
Flusses und verschwanden-dann beinahe 'gänz- 
lich, so dass nur zuweilen, im ganzen Jahr ein- 
oder zweimal.ein Fall beobachtet wird. Und 
Dr. Corson. sagt: in» den :Plymouth- und ‘White- 
marsh-Thälern waren sonst die intermittirenden 
und ‚remittirenden Fieber ‚äusserst häufig, ' seit 
die Cholera 1832 aber geherrscht hat, . wurden 
sie; seltener und: gutartiger und: seit 1849 sind 
sie. beinahe . ganz verschwunden, ‚während am 
Boden: und in dem: Verhältniss der Wälder zum 
Ackerland - keine Veränderungen ' vorgenommen 
wurden... Es.:bestanden keine :Sümpfe, "als; kein 
Haus: vom :Wechselfieber verschont wurde und 
es. bestehen: jetzt keine 'Sümpfe, wo kein Haus: 
davon befallen. wird. Der breite Mühldamm zu 
Conshohocken wurde früher rein. gehalten ‚jetzt 
ist er mit: einem schmutzigen, schlammigen, fau- 
lenden Wasser »gefüllt und die an: seinem Rande 
wohnenden armen Leute. bleiben frei vom’Wech- 
selfieber. | Auch: in: den: Transaetions der New- 
Yersey Med, Society wird gesagt, dass laut: vor- 
liegenden. Beobachtungen Sümpfe 'und stehende 
Wasser nicht .die alleinige Ursache: der :Wech- 

selfieber : sein können, die: periodisch aa 
and unahränden. jd sobems 


: Da isch ame seine ih 
in n. Algerien, in der» Krim, in China.» und Cochin- 
china, gemacht »und» Dr. ‚Saint-Vel, welcher: zu 
Saint-Pierre-Martinique: practicirt, läugnen: aus 
denselben Gründen, die‘ wir: seit: länger als 20 
Jahren vertreten ‚haben, jedes. palpable' Sumpf- 
Miasma.,.. Sie, zeigen, :dass die  heftigsten' Fieber 
an- Orten. ‚vorkommen; -: wo. keine, Spur ‚eines 
Sumpfes: zu'-finden ist und dass umgekehrt: in 
manchen -Sumpfgegenden die Fieber ‚fehlen... Dr: 
Armand bezeichnet die Hitze, die Luftfeuchtig- 
keit und gewisse elektrische Verhältnisse als. die 
Factoren der Wechselfieber, Dr. Saint- Velıklagt 
die Hitze und die Unterdrückung der Trans- 
spiration! alsı, die.‚Ursachen derselben.:an’/ und 
versichert, dass das Fieber, oft unmittelbar nach 
der» Einwirkung, starker Sonnenhitzej;dierer In- 
solation nennt,) ausbreche. ; Beide aber gestehen 
zu, ‚dass die .Sümpfe - die: vorhandene .»Krank- 
Meise können.) sn um yuhl usb 
SWS uw ewdehisucnh meritengans: mob is] 
Io. Dra Burdel;: welcher früher YieAUrsacherider 
Wechselfieber-ini gewissen; Verhältnissen ‚der ‚Luft- 
electrizität ‚gefunden ;zushaben glaubte,; behaup- 
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tet/nun, dass «die Vereinigung 'einerıhohen Tem: 
peraturmit‘viel Luftelektrizität-und>einem hohen 
Hygrometerstand ' die 'Malaria' bilde: und dass 
keine Wechselfieber "entstehen,;«wenn »einer' dieser 
Factoren: fehle; »“Er‘'sagt,: im Jahr 1860 »bestand 
in‘ derdurch ihre Sümpfe und Malaria verrufenen 
Solognei beiiniederer Temperatur’ und: beiöschwa- 
cher. ‘Elektrizität. (der- thermo-elektrische ‘Con+ 
densator' zeigte-nie über: 50).:sehr. viel Buftfeuch- 
tigkeits»und» es’ gab. 'garı' keine ('Wechselfieber. 
Im ‘Sommer und 'Herbst: 1861: dagegen: war :die 
Luft »»beiv ‚grosser. ‚Wärme und ‘der stärksten 
Elektrizitätsmarkirung: «(18——-20®): die: Luft sehr 
trocken und: die Wechselfieber blieben ebenfalls 
aus...«“Das: Jahr: 1862: wiederholte die beiden 
vorhergehenden Jahre: zu Anfang des Sommers 
heiss und trocken; 'gegen Ende des’ Sommers und 
im Herbst kalt:und feucht, konnte es ebenfalls keine 
Fieb ermiasmen erzeugen. «Hr. Verf. hat:'sich 
zum! Behuf seiner Beobachtungen ein Instrument 
eonstruirt, welches. er »thermo-electro-hygrometri- 
schen! Condensator‘ nennt; aber'nicht näher be- 
schreibt.» Da: aber die :Markirungen der: Wärme 
und’ der:Elektrizität gleichen: Schritt zu halten 
scheinen, so» dürfte sich»'bei diesen :Beobacht- 
ungen ra ‚auf ‚Wärme und Fe ig re= 
dueiren. ia era 

TE hen Frsechrätnen; welibät an sd Beben 
festhälty>dass' die Wechselfieber durch: die: Pro- 
dukte: gasanindhen Zersetzungen: erzeugt werden, 
führt-als- Argumente‘ für diese Meinung auf, »dass 
Boussingault in Lyon» in: feberfreier: Zeit nur 
0,0002 : bis 0,0008, im..der: Fieberzeit: aber 
0,0011 bis: 0,0020 Gewichtsprocente Wasserstoff 
in'der»Lüft gefunden:'habe, welcher‘ Wasserstoff, 
der nicht in der Form‘von Wasser vorhanden war, 
aus/’dem; Zersetzungsprozess von organischen Stof- 
fen entstanden sein musste; dass derselbe: Beob- 
achter:in'der Luft von Lyon nach Verpuffung ihres 
ursprünglichen Kohlensäuregehalts:» nachträglich 
noch 0,012 Gewichtsprocente Kohlensäure an- 
traf; deren‘ Kohlenstoff ‚einer andern ‘Verbindung 
früher. angehört» haben :musste;:.dass Boussin- 
gault, und »Moscatisim: Thau»der Fiebergegenden 
eine «nicht!»»gasige: »'stickstoffhaltige' Substanz 
fanden ;: dassı.Savi «in :der . Luft; der’ :-Maremmen 
Schwefelwasserstoffsfand:und :Daniel in der Luft 
der» Küste: von «Oberguinea:'» und ‚Senegam- 


bien »ebenfalls: Schwefelwasserstöff ' .nachwies 
ete.! «Diese; Beobachtungen »» sind: ) längst: be- 


kannt; aber: was folgt daraus. Hr. Friedmann 
meint »'ynichts ist natürlicher ‘und nothwendiger, 
alsı dass «die mit! solchen: fremdartigen Gasen ver- 
füllte (2?) Luft bei ihrer ‚Berührung: »mit' dem 
Blute die Respirationsthätigkeit zum Theil lähmt 
und bei vielen Individuen Krankheit hervor- 
ruft.“ Dass solche Minima von Wasserstoff, 
Köhlensäure oder" ' Schfrefelwässerstoff | Krankhei- 
{6n, verursachen ,. wird ‚ihm ‚kein Mensch glau- 
ben, aber nehmen. wir+an, dass«Hı. ‚Friedmann 
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nicht in’«dem: Wasserstoff «und in der Kohlen- 
säure, die«hier doch nur: die letzten Zersetzungs- 
produkte: sind, die eigentliche Ursache der Wech- 
selfieber siehe sondern dass ser »die’in der Zer- 
setzungsbewegung: .begriffenen organischen: ‚Stoffe 
als: die Ursache: dieser Krankheiten erkenne;: in- 
dem: sie. den Geweben:.desOrganismus: oder dem 
Blute eine ähnliche. Bewegung: mittheilen , so 
steht: dem entgegen, dass‘ Wechselfieber in -Ge- 
genden und unter «Umständen. vorkommen, wo 
von einer Zersetzung organischer: Stoffe. nicht 
die Rede sein kann. «Hr. F. : berichtet selbst: 
„Die schöne‘Insel' Amboina liegt «auf vulkani- 
schem Boden'«und :hatte früher und; auch gegen- 
wärtig wieder ein sehr. gesundes: Klima, bis..im 
Anfang: .der) vierziger Jahre‘: nach einer vulka- 
nischen :Eruption ‘und Erdbeben: zahlreiche Fie- 
ber : unter: oden «Einwohnern'erschienen.“ : Hr. F. 
erklärt » diese; Erscheinung. zwar dadurch‘, dass 
durch‘':die. vulkanische Eruption: und das Erd= 
beben eine. grosse Strecke Landes; ihrer Pflan- 
zendecke: beraubt: ‘wurde: und 'nun: die früher 
von den: Pflanzen: absorbirten Gase: sich den 
untern Luftschichten':mittheilen konnten, Aber 
wo ::kommt«+denn die zu der Zersetzung: 'or- 
ganischer Stoffe nöthige: Feuchtigkeit auf» .ei- 
nem vulkanischen, durch eine vulkanische 
Eruption »geheizten Boden her”*);'und‘ müssten 
etwaige  gasige «Exhalationen »auf--einer' Insel 
nicht. sofort durch. die Seewinde weggefegt 
werden?: Sagt: ja‘ Hr. Friedmann in: demselben 
Artikel, 'auf'der: Südspitze:von Afrikavseien die 
Wechselfieber: 'desswegen selten, weil’der Boden 
felsig sei und: weil: die: dem Boden entweichen- 
den‘ Gase: ‘durch»' die Seewinde fortgeführt wür- 
den «Bollteiodas» Erscheinen: der : Wechselfieber 
nach: vulkanischen‘ Eruptionen nicht zu.der Ver- 
müuthung' führen, dass hier ein anderes’ Agens 
als "Wasserstoffgas «und Kohlensäure: “ag - 
um Wiek Aiiekiore zu: a 
se Ban + 

„Beithöänsspeirtis ist: Auen was Hr) er 
über. die geographische ‘Verbreitung: "und die 
Grenzen der : Wechselfieber sagt.” Die Wechsel- 
fieber werden‘ um so: häufiger, je ‘mehr man sich 
dem‘«Acquator nähert, um so seltener, je näher 
den! Polen. ‘Man\'hat angenommen, ihre ‚Grenze 
finde sich bei‘ einer mittleren Jahrestemperatur 
30; oder.««3°40 Ro Hr.» Fi) zeigt nun,:dass man 
die Grenzen der 'Wechselfieber «nicht nach den Iso- 
thermen; sondern.» mach» den: Isotheren: ziehen 
muss, mit‘ anderen Worten,‘ dass nichtdie mitt- 
lere : Jahreswärme, ‚sondern: die Sommerwärme 
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f 4 are einlan Anka wir 
.®) Hr, Mein Heh „Ani .einer. ‚Anderen ‚Stelle, auf 
(relativ) en isst nicht-durchnässten Boden 
könne keine Z la örgänischer Stoffe vor s ich gehen, 
sohin''auch‘ keine Wechselfieber-Miäsma entstehen; " 


el a 


lere Jahreswä 'me:vön nur 2.640 R. aber es hat 
12-20 R.im:wärmsten Sommermonat und Wechsel- 
fieber. : Wo. die höchste Sommerwärme nicht über 
109 ng we da: gibt es a N 2 
un ATS RTER TER. k 

a ie De Saint- Ver eb 
eidle interessante Beschreibung der zu Saint-Pierre- 
Martinique. endemischen: Fieber ,. die ‘oft mörde- 
rische ‘Epidemien machen und zuweilen " vor- 
herrschend :die'‘Creolen treffen, "während sie die 
Europäer »verschonem.: Solche Epidemien sah’er 
vom Juli »bis-November 1859, ‘welche: vorherr- 
schend Kinder undnur»wenige Erwachsene befielen 
und in den letzten: Monaten von" 1861, wo 
gleichzeitig :Variolen und die Diphtherie -epide- 
misirte.i.vAuf Martinique gibt ‘es Gegenden mit 
Teichen, stehenden 'Wässern, wohl auch Sümpfen 
und: dört' kommen: alle «Formen "der einfachen 
und der perniciösenWechselfieber und die Sumpf= 
Cachexie vor"und H. Verf; sagt‘, dass: bei: Per- 
sonen; die: sich“ dort längere Zeit aufgehalten 
und dann. nach Saint-Pierre gekommen sind, die 
Fieber, sabgesehen«von den gewöhnlichen Typen 
auch den Quartan-,«Quintan-, Sextan-,''Septan*, 
Octan-:und selbst den’ 30tägigen Typus haben 
können. In’ und‘ um‘ Saint-Pierre gibt 'es keine 
Sümpfe‘ und‘ nichts  Sumpfähnliches und doch 
sind» hier die schlimmsten Fieber 'heimisch, welche 
mit »dem: intermittirenden, 'remittirenden ham an- 
haltenden Typus‘ ‘verlaufen: können.‘ Der inter- 
mittirende Typus ist selten regelmässig’; Meistens 
fehlt das Froststadium oder ist nur: durch einige 
Schauer ‚angedeutet, dafür ist das 'Hitzestadium 
um: so mehr ‚ausgebildet; es ‘dauert‘'von einigen 
Stunden bis zu 12, 24 und-36 Stunden und 
kann die schwersten Erscheinungen bieten. We- 
niger»entwickelt ist das Schweissstadium- und auf 
dasselbe folgt nicht'immer eine Besserung aller 
Symptome: . Nur‘ bei’ solchen Personen‘, welche 
aus sumpfigen Gegenden in die Stadt Saint-Pierre 
: gekommen: waren"und dort am einem deutlichen 
intermittirenden  Sumpffieber litten, ‘hat er:alle 
3, Stadien und im letzten ‚reichliche: Schweisse 
beobachtet; die in Saimt-Pierre entstandenen’ sah 
er nie dieses’ reine‘ Gepräge haben, "aber alle diese 
Fieber waren’ nach ihm: durch ’dasselbe ‘patholo-= 
gische Band verbunden und hattendie gemein- 
schaftlichen er ‚und: ER Stö- 
ne Asa all. aadekisadea N Bun 

Ss Hp 3 Eu sn an 

enge wir die Beschreibung, dei Hi. Nerk 
recht verstehen,‘ so waren die: heftigen Fieber 
von zweierlei‘! Art:ives: waren‘ congestive. oder 
algide ‘Fieber. "Die! congestiven' Fieber suchten 
entweder: die::Nahrungsschleimhaut,, besonders 
den Magen oder das»Hirn und: seme‘ Hautauf. 
Bei den congestiven Magenfiebern war zwar 
auch‘i.der: Kopf etwas 'betheiligt, ‘»der*' Kopf 
schmerzte,: die Augen waren ’injicirt,' das Gesicht 
anfangs’ geröthet, aber es ‘kam Erbrechen‘ hinzu; 
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’ Sutihehn ‚von. Schleim; ‚von‘ Galle, ‚aber: oft er- 
schienen ‚schwarze ‚Streifen«im Erbrochenen, ‘und 
allmälig' kam’ es: zum schwarzen Erbrechen, dem 
zuweilen auch röthes Blut’ beigemischt und wel- 
ches in»den schlimmsten Fällen von Convulsio- 
nen begleitet war. Das schwarze Erbrechen 
könnte‘ aber selbst in tödtlichen Fällen‘ fehlen 
und es"fehlte in der Regel beim saburralen Zu: 
stand) ‘wo nur‘ Schleim und Gälle erbrochen 
wihden und häufig auch Durchfälle sich einstell- 
ten. Wenn es zum schwarzen Erbrechen kommen 
sollte, so erbrachen sich die Kranken 30 bis 
40 Mal in’24”Stunden. Der Puls war gross, 
voll; sehr frequent (T20—160), regelmässig oder 
intermittirend ; die Selerotiea und die Haut’ wur- 
den gelb, der Harn ging spärlich ab, war sehr 
dunkel, aber'ohne Galle-Farbstoff ind wurde in 
den wehtiminbteh Fällen ganz unterdrückt. Milz 
und’ Leber waren nicht vergrössert. Endlich 
wurden" die Extremitäten kühl und es kamen 
allgemeine Cönvulsionen dazu. Die Intelligenz war 
wenig ‘oder gar nicht betheiligt, höchstens be- 
öbuchtete ‘man flüchtige, stille, nie heftige Deli- 
rien. Erwachsene starben gewöhnlich nach einem 
schwarzen Erbrechen, Rinder nach Convulsionen. 
Bei’ Erwachsenen folgte auf das schwarze 'Er- 
brechen’ ein‘ tödtlicher Ausgang, Kinder über- 
stehen es zuweilen. In leichtern Fällen traten 
alle Symptome entsprechend schwächer auf. Der 
Verlauf könnte der zen Femittireiide 
uni ‘der anhaltende sein. En 


Das. ‚congestive Hirnfieber bot Be Er- 
scheinungen ‚wie. die Apoplexie: Intelligenz, Sen- 
sibilität und Motilität, Respiration, und Cireula- 
tion. waren, ‚gestört. Diese Störung. stellte sich 
plötzlich ein, .aber immer ‚erst nach ‚dem Vor- 
hergang, ‚von, einigen, oft, sehr. leichten, Fieber- 
anfällen., Die Pulse frequent,, voll, .hart.. ‚Zu- 
weilen.. kehrte, die Beweglichkeit wieder; man 
beobachtete. Strabismus, Trismus, Krämpfe, der 


Glieder und des Rumpfes.. Harn und Koth gingen 


‚uweilen. unwillkürlich ab.; Endlich wurden die 
mt klein, , ‚die Schweisse . kalt und. .klebrig. 
r. Verf, sah keinen Kranken: dieser Art, gene- 


sen. Der Tod erfolgt in der Regel schon im 
ersten. rg 3..bis; LO LER nach, ipasen 
Anfang,’ 


a ©. älgtas ‘Form ist von allen br 
Fiebern die häufigste und relativ wenigst ‚gefähr- 
= sie entwickelte” sich allmälig‘ nach dem 
%) erga As einem oder mehreren. leichtern 


Antaller 






mptome 'sind bekannt. Der 
ana ei r'% "Beginn des Anfalls "unter- 
drückt. Side Anfall hat nur ein Stadium, 
welches : ray "Stunden dauert" und "entweder 


tödtlich endet oder a mälig’in die Reaction’ über- 


geht, welches‘ zuwei eilen dem Reäctions-Städiuni 
der Cholera ganz ‘ähnlich ist. Das algide Fieber 







‘tödtet selten im Be „wenn) dasselbe 
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auch’ noch: so» lang. dauert und: noch so intensiv 
ist. Das algide Fieber tritt in selteneren Fällen 
mit den Symptomen der Cholera ‘auf und: macht 
dann nur. einen Anfall, häufiger mit den Symp- 
tomen der Dysenterie, wo:'es gewöhnlich mehre 
Anfälle macht.‘ Beim: unglücklichen Ausgang 
tritt der Tod nach dem'-2. oder 3; Anfall'ein. 
Hr.’ Verf, bemerkt aber, dass ' sich ' die : Ruhr 
aueh als selbstständige Krankheit zum’ Wech- 
selfieber gesellen kann. : Hier! 'muss man ' zuerst 
das Wechselfieber unterdrücken, dann BEER Poren 
die: Heilung der Ruhr gelingen. ya 


In Saint-Pierre sieht man, wie gesagt, inter- 
mittirende, remittirende und anhaltende Fieber, 
aber bei näherer Untersuchung findet man, dass 
die anhaltenden Fieber aus den remittirenden, 
die remittirenden aus den intermittirenden her- 
vorgegangen sind. Reeidive kommen hier sel- 
tener und nach längeren Zwischenzeiten vor und 
die Sumpfcachexie wird nur bei solchen Perso- 
nen beobachtet, welche aus Sumpfgegenden ge- 
kommen sind. Diese leiden auch an zahlreichen 
Recidiven. Das Fieber mit schwarzem Erbrechen 
schützt nicht, wie das Gelbfieber, ‚gegen eine 
zweite Erkrankung derselben Art in einer _spä- 
tern Epidemie. Hr. Verf, sah ein Kind an der 
zweiten Erkrankung sterben. 


‚Ausser den, obigen ‚Erscheinungen; komaden 
dort auch andere intermittirende Zufälle im :Ge- 
folge ‚des Fiebers ‚vor: Neuralgien ‚;. Haematurie, 
Haemoptysie, eclamptische Zufälle, ‚hysterieartige 
Anfälle, . Auch sah. Hr...Verf.:;bei einigen Per- 
sonen ,.:die durch  ‚vorhergegangene ‚chronische 


-Diarrhoe erschöpft ‚waren, .ein ‚blaues, gallertar- 


tiges Erbrechen mit ‚der. schlimmsten ..Vorbe- 
deutung. 

‘In .den Leichen fand er" nach dem schwarzen 
Erbrechen im: Magen hämorrhagische Punktirung 
in: grösserem 'und'kleinerem Umfang 'und Spuren 
von schwarzer: Materie; ‘Milz: und» Leber >'nicht 
hypertrophisch,,'aber das ‘Herz schien 'an Con- 
sistenz' verloren zu haben. : Das ‘Hirn war nir- 
gends'erweicht,; aber seine Substanz ‚und seine 
Häute: leicht oder: stark injieirt, . im Zellengewebe 
unter-der:'Arachnoidea Eechymosen, 'in:'den Ven- 
trikeln  viel»Wasser ‚ 'besonders bei "Kindern, die 
an''Convulsionen gelitten.‘«Eine‘.constahte Er- 
scheinung: »bei "jeder! Form und: Däuer des Fie- 
bers war; dass: dierHaut« des ganzen «Körpers 3 
oder :4:Stunden: nach dem’ Tod! gelb wurde; ‘oder 
wenn: :sie:i$chon im Leben. gelb war; eine»tiefere 
Farbe; bekam: Beim congestivensFieber«erschie- 
nen-aufsdem! gelben Grund;:>besonders-an ab- 
won Stellen; grösse»violette Flecken.» 

»Bei der älgiden» Form» fanden sich .die Spu- 
ren ‚der: Congestion: in! allen»Eingeweiden. Die 
Neiwan-Gehetiin »waren.injieirt !undi.ihre:»Häute 
sowie ‚die Hirnventrikel'auch mit blutigem: Serum 
infiltrirt: «Das Herz ‚die‘ Milz: >und die Leber 
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blass: and» erweichtz. im: ‚Magen: selten! schwarze 
Stollei sorsnarlas tert ee Abreise sl ee 
‚Die ‘Behandlung : versteht»«sich:“von:: selbst. 
Aha war natürlich däs.!Hauptmittel ‚welches 
in grossen :Dosen durch den Mund oder «durch 
den After ‚eingeführt :wurde..Mit Opium verband 
er es nur bei der. Dysenterie,'ser scheint dem- 
nach die grosse Heilkraft«des Opiums als Adjüuvans 
des: ’Chinins beiden congestiven ‚Fieber und 
namentlich bei «dem: &ongestiven Hirnfieber‘ nicht 
benützt zu haben. ; Gegen 'remittirende. und an- 
haltende congestive «Hirnfieber verordnete er3 
Grammes Chinin mit 3 Grammes Calomel. pro 
Dosi und ‚die Kranken sollen. diese Behandlung 
Gegen. das schwarze Er- 
brechen blieben alle Mittel mit Einschluss des 
Eisenchlorids ‚erfolglos. Die Ueberbringung der 
Kranken auf Berge soll zuweilen hartnäckige 
Fieber geradezu abgeschnitten. ‚haben, 


- Typus. "Da die "Wrechselßeber mit ängeren 
als Atägigen Perioden noch von manchen Aerzten 
geläugnet: werden. so ‚wollen wir den von; Os 
M.-Rath Thilenius im 19, und 90, ‚Heft, .der 
Nassauer Jahrbücher S. 221  vorgeführten Fall 
mit Ttägigem Typus | hier vc rmerken, ‚Der Kranke, 
ein Glasergeselle von 28 Jahren , ‚hatte im ‚Jahre 
1858 an Tertianfieber , später an Quotidian- 
fieber gelitten" und war vollkönimen geheilt ‘wor- 
den; ‘im ‘November '1859 "stellte sich "jeden 7. 
Tag 'ein vollstäiidiger mit Frost beginnender 
Fieberanfall "ein. ' Das’ Fieber‘ könnte nur" durch 
den längere Zeit: "Tortgesetzten Gebrauch "von 
grossen''Dosen ‘Chinin vollständig geheilt "wer- 
den.  Aüch verweisen wir" auf den’so eben "ber 
spröchenen 'Bericht''des Dr. 'Saint-Vel. vi 

„Ausgänge. ' Dr. Mashon‘ sagt'im : 16. ‚Band 
Die 'Recueil sde’ Medecine militaire:'„Einige‘fu* 
runculöse:‘'Eruptionen‘ sind‘ ‚IdebnViischneitichen 
anfällen vorhergegangen oder“ihnen' gefolgt, ohne 
dass’ wir «über die' kritische‘ Bedeutung (dieser 
Eruptionen‘ ein Urtheil'abgeben könneny inzwei 
Fällen 'aber schienen ‘uns nach deren Erscheinen 
die; Fieberanfälle, .'wo nicht: ganz zu 'verschwin- 
den; doch“wenigstens‘»an Häufigkeit 'und' Stärke 
zu verlieren.“ 'Nunvaber: gibt :Dr.: Ohassagne: die 
Geschichte ‘eines -Chasseurs in Algerien; welcher 
seit 1861» fünfmalı vom ' Tertianfieber: befallen 
wurde, nach dessen‘) zweiten» Anfall immer-in 
der Apyrexie <eim Herpes-labialis: und confluirende 
Furunkeln »ausbrachen ‚worauf: kein: Fieberanfall 
mehr-kam, ohne dass 'er‘irgend | eine''Arznei: 'ge+ 
gen das Fieber ‚genommen hatte: Beisden'ersten 
Fiebererkrankungen : beschränkten>die” kritischen 
confluirenden: Furunkeln‘sich>'auf die /witern 
Glieder: und im«vierten: Erkrankungsanfall wur: 
den  deren'hier:»17r'gezähltz:»im «fünften Anfall 
rn reg ‚ie "über‘> ‚dem en en 
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waren 13:/Monate, 6 Monate und dreimal 3—4 
Wochen:»" Im:der Pause zwischen dem‘ 4; und 
5, Anfall war aber ‘der Kranke nicht vollkommen 
gesund: Der ‘Ausbruch der Krankheit‘ wurde 
BERRRRREREN ‚durch eine‘ NEUE rensitiellk 
rast f 

sta ei Eanca Dr. Dübovde hat in: keys Zus 
pfindlichkeit‘.der Milz. gegen:Druck ‚einen An- 
haltspunkt für. die. Diagnose larvirter -Malaria- 
krankheiten- gefunden zu haben geglaubt.- , Dr. 
keörig hat. die Gelegenheit gehabt, zu untersuchen; 
was van ..der .Sache ist. Durch die Correetion 
und: Geradlegung des Flussbettes der. Eder ‘in 
einer .J,änge..von ‘2 Stunden. und durch.. dabei 
nothwendige zahlreiche Abdämmungen: wurden 
viele . Sumpfstrecken. geschaffen und ein. Heer 
von» Sumpfkränkheiten hervorgerufen. Hr. Rörig 
selbst hat: im..Verlauf von: 10. Jahren. 1100 
meistens regelmässige, zum Theil aber: auch 
larvirte Wechselfieber zu behandeln gehabt, und 
bei. ‚der. Prüfung des ‚Duboudschen Symptoms 
hat er..gefunden ,. dass. die Empfindlichkeit ‚der 
Milz: gegen Druck ein. höchst ungewisses .in-den 
allermeisten Fällen fehlendes Symptom. der Wech- 
selfieber. ‚und. der. .‚Sumpfcachexie ist«. ‚Die. 
Empfindlichkeit der Milz. ist Folge ihrer. durch 
die.:Percussion leicht zu ermittelnden Anschwel- 
lung.: Diese: Anschwellung findet. sich „beim 
Typhus,. beim Puerperalfieber, bei der Rhachitis, 
bei,..der  ‚Chlorose und... beinahe. constant bei 
Wechselfiebern. Aber empfindlich: ist. die. ange- 
schwollene Milz zumeist bei der Puerperalkrase, 
dann bei thachitischen Kindern, darnach beim 
Typhus und im letzten Grad beim Wechselfieber 
der Erwachsenen. Bei Kindern bis zu 7 Jahren, 
die an ‘einer regelmässigen Intermittens leiden, 
ist die Milz nicht bloss gegen Druck empfind- 
lich, sondern sie schmerzt auch fast regelmässig 
spontan. Die Kinder’ klagen über Leibweh. Wenn 
aber die Kinder an larvirten Wechselfiebern mit 
meningealen , bronchialen, pneumonischen oder 
ändern htedsthhlen Affectionen leiden, dann ist 
die Rlage über Leibweh unregelmässig und 
unzuverlässig. Bei Erwachsenen hat er nie ‚einen 
spontanen Milzschmerz beobachtet. 4 


Zur‘ her apa Die Herien! Pioche‘ dundı Gu- 
a haben in Fällen von schlimmen Wechsel- 
Kos wo das, schwefelsaure Chinin in grossen 

Dosen. versagt hat, durch den, von, Dr. ‚Chrestien. 
empfohlenen. Trank einen ‚wunderbar schnellen 
‚rtolg,, „gesehen... Die ‚Formel. a „Grammes 
ie Chinae, D ‚Grammes Rali- Carbonat, „und 

‚‚Grammes Wasser , davon alle 2 Stunden 
r "sion, ‚voll, Auch, "haben, diese und andere 
Aerzte, ‚bei, manchen | ‚perniciösen Fiebern, ‚wo ‚die 
hinapräparate . vergeblich angewendet worden 
aren,. das, ‚schon von, rule an 
)pium sehr, nützlich gefunden. «u. u. 40 
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unter dem Namen Chinaharz ein Präparat, als 
ausgezeichnetes Fiebermittei gerühmt, welches 
wohl... in: Montpellier seine volle Anerkennung 
fand, in Paris aber und an andern Orten Frank- 
reichs nicht die gerühmten Dienste leistete, aus 
dem einfachen Grund, weil alle pariser Vor- 
schriften für die Fertigung des Präparates, mit 
Einschluss des Codex, falsch waren und trotz 
wiederholter, von Montpellier ausgegangener 
Reclamationen falsch blieben. In Montpellier 
wurde und wird das Präparat in folgender Weise 
bereitet. Eine beliebige Quantität rother China 
wird in einer entsprechenden Quantität. Wein- 
geist von 860 C. macerirt; der: Weingeist abge- 
gossen und die Rinde noch zweimal mit. Wein- 
geist ausgezogen: Der gesammte Weingeist wird 
auf %/, seiner, Quantität abdestillirt, das Residuum 
in..einer Abdampfungsschale im Marienbad zur 
Extract-Dicke abgedampft und ‚wenn. es brüchig 
geworden, in Rautenformen zertheilt. Dass die- 
ses ein sehr ‚wirksames, :alle  heilkräftigen Be- 
standtheile der rothen China  ‚enthaltendes 
Präparat ist, welches zuweilen das Chinin über- 
trifft, wird: Niemand bezweifeln ®).. Dass. dieses 
Präparat. kein Harz, sondern. ein alkoholisches 
Extract ist, wissen..die Herrn. in Montpellier 
recht gut. Aber wie: haben die . Pariser ihr 
Präparat gewonnen? Erstens haben sie dazu 
graue. China genommen, zweitens haben sie einen 
Alkohol von. nur 80% angewendet und drittens 
haben sie das Präparat mit lauwarmem und kal- 
ten Wasser ausgewaschen und ihm. dadurch 
wirksame Bestandtheile entzogen. 


Dr. Marone hat gefunden, dass. eine Ver- 
bindung von Jodkalium mit schwefelsaurem Chinin 
heilkräftiger gegen Wechselfieber wirkt als das 
schwefelsaure Chinin für sich gegeben und. dass 
man ‚dabei kleinere Mengen von. Chinin zur 
Heilung braucht. 


Dr. Maes hat die Verbindung des. Chinins 
mit 'Eisencarbonat als ein sehr heilkräftiges 
Mittel gegen intensive Wechselfieber, wie sie in 
der Nähe der Polders ‘vorkommen, erprobt, 
welche viel Chinin erspart und die Sumpfcachexie 
verhütet. Er lässt -0°40  Grm.- schwefelsaures 
Chinin mit 3 Grm..Eisen-Subearbonat mischen, 
dasselbe in 3 oder 4 Dosen abtheilen und gibt, 
4 Stunden vor dem nächsten Anfall beginnend, 
alle Stunde eine solche Dosis in einer Flüssig- 
keit eingerührt. Der Kranke muss im Bett lie- 
gen bleiben und darf 'darnach bis zu der Zeit 
wo etwa der Anfall geendet hätte, nichts essen 
und nichts trinken. 

Ku en 





*) Hr. Gay ‚sagt, das Präparat würde schneller und 
mit Ersparung von a m Verdrängungs - Apparat 
gewonnen werden. in. 0.1 m) i = 
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Dr. Moore, weleher ‘die subeutane Anwen- 
dung des Chinins gegen die Malariafieber em- 
pfohlen hat, kommt auf die Praxis und die 
Erfolge dieser Behandlungsmethode zurück. Er 
löst 30 Gran schwefelsaures Chinin und 8—10 
Tropfen verdünnter Schwefelsäure in einer hal- 
ben Unze Wasser und davon spritzt er eine 
halbe, bis ganze Drachme unter die Haut ein. 
Zum Einspritzen wählt er die Gegend am Bauch, 
über dem Triceps-Streckmuskel, zuweilen auch 
die Gegend über dem Deltamuskel, mitunter den 
Schenkel oder die Waden und wenn die Milz 
sehr geschwollen war, die Haut über der Milz, 
Die Zeit der Einspritzung dürfte am besten die 
kurz vor dem Eintritt des Frostes sein, doch 
hat er die Einspritzungen auch mehrere Stunden 
vor dem Anfall gemacht; einige Mal hat er sie 
in den ersten Stadien des Anfalls gemacht und 
der Anfall war dann gelinder oder wurde gera- 
dezu abgeschnitten. ‚Bei remittirendem Fieber 
spritzte. er in der, Remission ein, aber er war- 
tete diese Periode nicht ab und: in. heftigen 
Fällen. wiederholte er die Einspritzung in 6—8- 
stündigen Zwischenzeiten. . Bei intermittirendem 
Fieber war. eine Einspritzung zur Heilung aus- 
reichend, bei remittirenden Fiebern ‚aber waren 
5—6 Einspritzungen nöthig. Bei nichtcompli- 
eirten Fiebern war neben der. Einspritzung ‘kein 
anderes Mittel nöthig; war Verstopfung ‚zugegen, 
so. gab ‚er; etwas. ‚schwefelsaures ‚Natron, Bei 
vergrösserter Milz ‚oder bei leukaemischen Er- 
scheinungen. verordnete er ein Eisenpräparat, am 
liebsten das. eitronensaure Eisenchinin. Die Ein- 
spritzungen verursachten, mit Ausnahme von 2 
Fällen nie Reizung oder Entzündung und ‚in 
diesen 2 Fällen war einmal das Instrument schuld 
(ein kleiner Trocar und eine gewöhnliche Glas- 
spritze) und das andere Mal war, das Chinin im 
Wasser. nur suspendirt und nicht gelöst, man 
soll daher nur eine klare Lösung einspritzen. 

Dieses Verfahren ‚hatte. in allen Fällen fast 
den gleichen. Erfolg und die Rückfälle waren 
seltener als bei der gewöhnlichen Anwendung 
des Chinins, und 4 Gran Chinin auf diese Weise 
eingeführt, wirkten soviel.wie 5—6 Mal. soviel 
durch .den Magen. eingeführt und ihre Wirkung 
war überdies sicherer. Dr. Chasseaud in Smyrna 
hat durch dieses Verfahren 150 Fälle von Wech- 
selfieber geheilt und ‚erklärt dasselbe besonders 
dann für sehr empfehlenswerth, wenn gastrische 
Symptome die Einführung des Chinins durch 
den Magen schwierig, unwirksam oder gefähr- 
lich machen. 


Dr. Barella hat; eine mit ‚grossem Fleiss 
verfasste ‚Geschichte des Arseniks als Febrifugum 
von Alexander von. Tralles bis auf die neueste 
Zeit ‚geschrieben, in welcher freilich die Ar- 
beiten der deutschen Aerzte keinen Platz ‚gefun- 
den..haben. Dafür gibt er die, Beobachtungen 
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der neueren französischen Aerzte ganz ausführ- 
lich, bespricht die verschiedenen Präparate und 
Verbindungen des Arseniks, seine heilsamen 
und giftigen Wirkungen etc. Die Arbeit ist 
allerdings instructiv, enthält aber für die Leser 
des Jahresberichts nichts Neues. 


Die von der medizinischen Gesellschaft zu 
Toulouse gekrönte Preisschrift des Dr. Massard 
über den Arsenik als Febrifugum enthält wenig 
neues. Er gibt die Literärgeschichte dieses Fie- 
bermittels in Frankreich und Spanien und in 
der Sache selbst hält er sich vorzüglich an Hrn. 
Boudin und andere französische Beobachter in 
Algerien. Er hat es ausser Zweifel gestellt, 
dass die durch Chinin Geheilten viel mehr Rück- 
fällige zählen, als die durch Arsenik Geheilten; 
denn von 950 durch Chinin Geheilten wurden 
416 oder 4378 pCt. rückfällig, von 1034 
durch Arsenik Geheilten aber nur 176 oder 
1702 pCt. ' Dass der Arsenik während der 
Dauer des Fiebers besser vertragen wird als 
ausserdem und auf der Höhe der Krankheit 
besser als während ihres Nachlasses, ist bekannt 
und eben so, dass man den Arsenik nur in 
gebrochenen Dosen geben darf. 


Dr. Dewachter gibt seine Erfahrungen über 
die Behandlung der Wechselfieber in Klein-Brabant 
und besonders in der Gemeinde KRuysbroeck. 
Vieles Bekannte umgehend, wollen wir nur Fol- 
gendes herausheben. Wenn die Kranken über 
Anorexie, Schwere in dem Gliedern und Spannen 
in den Hypochondrien klagen, so muss dieser 
Zustand durch eine reichliche seröse Darmab- 
sonderung entschieden werden; stellt sich die- 
selbe nicht freiwillig ein, so muss sie durch 
Neutralsalze erzielt werden. Unterlässt man 
solches, so kann das remittirende Fieber in ein 
anhaltendes übergehen. Die Neutralsalze sind 
auch gegen den Kopfschmerz über den Augen- 
höhlen bei gelblich belegter Zunge indiecirt. 

Ueber den Arsenik als Fiebermittel sagt Hr. 
‚ Dewachter, dass der Grad seiner Heilkraft ab- 
hänge: 1) von Alter, Constitution und Tem- 
perament: junge, schwächliche und nervöse Per- 
sonen werden am schnellsten durch ihn geheilt; 
2) von der Form des Fiebers: gegen mucöse 
Fieber ist er heilkräftiger als gegen biliöse und 
bei entzündlichen Fiebern ist er contraindicirt; 
wenn bei seinem Gebrauch der Kopfschmerz in 
der Apyrexie fortdauert, dann ist er schädlich. 
Unregelmässige Fieber, z. B. ohne Froststadium, 
heilt er schneller als legitime; 3) vom Typus 
des Fiebers: wenn das Fieber erst 2 ‘oder 3 
Anfälle gemacht hat, so heilt er das Quar- 
tanfieber schneller als das Tertianfieber; "hat 
aber das’ ‚Fieber mehrere Anfälle gemacht , so 
heitder'das Tertiänfieber schneller Als !das Quar- 
anfieber da) vön Am Zustandel des>Kranken 

HM 


LEISTUNGEN I. D, PATHOLOGIE U. THERAPIE D. ACUTEN KRANKHEITEN 


in der Apyrexie: der Arsenik unterdrückt das 
Fieber, wenn in der Apyrexie die Haut kühl 
und blass ist, bleibt sie aber wärmer als im 
normalen Zustand, so wirkt er in der Regel 
weniger heilkräftig; 5) von der Jahreszeit: er 
ist heilsamer im Herbst .als im Frühling ; 6) 
von der Beschaffenheit ‘des Harns: wenn. ‘der 
nach dem Schweissstadium abgehende Harn leb: 
haft roth ist oder Gallenstoff ‘enthält, so ist 
der Arsenik weniger heilkräftiig, als wenn der 
Harn blasser ist und Sedimente macht. Mit 
einem Wort: der Arsenik erscheint um so we- 
niger heilsam, je mehr der Zustand des Kranken 
den entzündlichen oder biliösen Charakter zeigt 
und umgekehrt um so nützlicher, je mehr der 
Zustand des Kranken das Gepräge der Asthenie 
oder Anaemie hat. Hr. Verf. erkennt auch den 
grossen Nutzen der dem Chinin beigegebenen 
Eisenpräparate an. 


Wir haben im vorigen Jahr im Referat über 
die allgemeine Pathologie die Vorträge über die 
desinfieirende Wirkung der Sulphite besprochen; 
nun haben Dr. Mazollini und andere italische 
Aerzte diese desinficirende, die krankhafte Fer- 
mentation hindernde Wirkung bei der Behand- 
lung der Intermittentes und der Itheumatosen 
zu verwerthen gesucht. Hr. Mazollini hat: an- 
fangs bei einigen Wechselfieberkranken das 
Schwefel-Mangnesium versucht, da aber dieses 
Präparat theurer,  schwerlöslich und unangenehm 
zu nehmen ist, so hat er für seine anderen Ver- 
suche das Schwefelnatrium gewählt, von wel- 
chem er auf den Tag 12 Grammen in einer 
Gerstenabkochung verordnete. Er hat. damit 
von 18 Quotidianfiebern 14 und von 8 Tertian- 
fiebern 7 geheilt. Die Heilung erfolgte in we- 
nigen Tagen, indem das Fieber theils abge- 
schnitten, theils von Anfall zu Anfall schwächer 
wurde; und Rückfälle kamen . seltener vor als 
nach Heilungen durch Chinin. Unter den Ge- 
heilten waren schon bejahrte Leute bis zu 80 
Jahren und Hr. Masollini glaubt, das Mittel 
wirke bei alten Leuten schneller als bei jungen; 
auch waren die Geheilten zum Theil durch an- 
dere Krankheiten heruntergekommene Personen. 
Die Fieber selbst waren zum Theil heftig, zum 
Theil von bedenklicher Form, z. B. bei einer 
80jährigen Frau, welche seit 4 Tagen nicht bei 
klarem Bewusstsein war und durchaus keine 
Fragen beantwortete," bei welcher aber ein besserer 
Tag mit einem schlimmern wechselte, Das Mittel 
war durch 'etwas 'Gastrieismus nicht contraindi- 
eirt; bei ein paar Kranken machte es eine un- 
schuldige Diarrhoe, bei Einigen aber belästigte 
es den Magen oder verursachte Brennen und 
Constrietionen im Hals. Die prophylaktischen 
und therapeutischen Versuche der HH. Galligo, 
Sestini, Sallini und Paregini stehen mit denen 
des Hrn. Mazollini im Einklang. 
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Anders lauten die Ergebnisse des Dr. Ferrini. 
Dieser Arzt hat das Magnesia -Sulphid in 3 
Fällen von Wechselfieber angewendet: in dem 
einen Fall wurde das Fieber nach Beginn dieser 
Behandlung viel heftiger, und es kamer Delirien 
dazu, so dass Hr. F. sich veranlasst sah, ein 
anderes Verfahren zu wählen; in den beiden 
andern Fällen war bei längerem, 10 Tage fort- 
gesetzten Gebrauch des Sulphids höchstens eine 
Milderung des Fiebers bemerklich, so dass Hr. 
Verf. auch hier zum Chinin seine Zuflucht nahm. 
Ueberdies theilt er einen Brief des Dr. Tagiuri 
mit, welcher in: 2 Fällen von Wechselfieber mit 
Malaria-Cachexie von Magnesia-Sulphid gar 
keinen Frfolg sah. 


Dr. Luppi rühmt die Datisca cannabina, 
Hanf von Kreta, die zuerst von Qualtieri als 
Febrifugum erkannt und 1787 und 1792 von 
Rubini als solches erprobt und beschrieben wurde, 
als vorzügliches Fiebermittel, welches oft das 
Chinin übertreffe, jedenfalls viel heilkräftiger sei 
als alle einheimischen Fiebermittel aus dem 
Pflanzenreich, aber nicht selten auch den Dienst 
versage, und bei perniciösen und larvirten Wech- 
selfiebern dem Chinin nachstehe. Da sie emetische 
und kathartische Wirkung habe, so braucht 
man ihr kein Brech- oder Purgirmittel vorher- 
gehen zu lassen und bei ihrem Gebrauch seien 
die Rückfälle seltener als bei der Behandlung 
durch Chinin. Er lässt von der frischen Pflanze 
2 Blättchen abkochen und gibt jeden Morgen 
eine solche Dosis; wenn diese Dosis Brechen 
oder Durchfall macht, so nimmt er dann nur 
ein Blättchen zur Abkochung, Vom Pulver des 
getrockneten Krauts gibt er 3 Morgen hinter- 
einander 30—100 Centigrammes. 


Intermittens - Species. 
Typische Rirn-Hyperämie, 
Preuss. 


J. Bierbaum. Intermittens comatosa Puerperae, 
Medieinal-Ztg. 1862. Nr. 50. 


Der von Dr. Bierbaum berichtete Fall von 
typischer Meningitis bei einer Neuentbundenen 
bietet manche Eigenheiten, 


. Die Kranke hatte schon während der Schwangerschaft 
einige Anfälle von Tertianfieber gehabt, die aber spontan 
ausblieben. Den Tag nach der Entbindung, am 29. Juli, 
bekam sie einen gewöhnlichen, aber heftigen Wechsel- 
fieberanfall mit Sistirung der Lochien. Am 31. Juli wie- 
der ein Anfall und das Fieber nahm nun den Quotidian- 
{ypus und den perniciösen Charakter an; denn am 1. 
August bekam sie einen Anfall von tiefem Coma, Die 
Kranke war aus dem Schlaf nicht zu erwecken, lag mit 
offenen Augen, stierem Blick, sehr erweiterten nicht rea- 
girenden Pupillen, fewerrothem Gesicht, klopfenden Caro- 
tiden, 130 Pulsen. Aderlässe, dicke Speckhaut auf dem 
Blut, kalte Umschläge auf den Kopf, Senfteige auf die 
Waden, die nicht zogen, alle 2 Stunden 1'5 Gran Chinin. 
Darauf verlor sich zwar am 2. August die Schlafsucht, 
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dafür. war die Kranke ganz stupid‘, nicht zum Reden zu 
bringen und vorübergehend sogar etwas maniakalisch. Am 
3. August zeigten sich Spuren von Bewusstsein, aber der 
bereits am 2. August begonnene Decubitus war brandig 
geworden und hatte weit um sich gegriffen. Beim Fort- 
gebrauch des Chinins in so kleinen Dosen und bei ent- 
sprechender Behandlung. des Decubitus machte die Krank- 
heit, unter allmäliger Abnahme, einen sehr unordentlichen 
Verlauf, denn bald stellte sich Fieber, bald Sinnesver- 
wirrung ein, doch erfolgte endlich Genesung. Der Deecu- 
bitus aber, der höchst auffallender Weise schon in den 
ersten. Tagen des Fiebers erschienen war und grässliche 
Störungen gemacht hatte, war nach Ablauf von 2 Mona- 
ten noch nicht geheilt. 


Hr. Bierbaum vergleicht die Symptome die- 
ses Falles mit denen der Apoplexie, nimmt so- 
hin keine Meningitis an und erklärt die Er- 
scheinungen durch Blutdruck. Die Thatsache 
aber, dass die Wechselfieber nicht selten das 
Hirn heimsuchen, erklärt er durch erbliche An- 
lagen zu Hirnkrankheiten. (Aber die Cerebral- 
Intermittentes treten auch epidemisch auf.) 


Typische Aphonie, 
Fournier. Aphonie, suite de Fievre intermittente. Gaz. 
des Hop. Nr. 81. 


Die Gazette des Hopitaux bemerkt, dass 
die Herrn Melier und de Rennes eine fieberlose 
typische Aphonie mit dem Quotidian-Typns beob- 
achtet haben, und gibt dann folgenden ihr von 
Dr. Fournier aus dem Val-de-Grace mitgetheil- 
ten ganz aussergewöhnlichen Fall: 


Ein Voltigeur, der an der Expedition nach China 
Theil genommen, hatte dort 5 Wochen lang am Quotidian- 
fieber gelitten und während der ganzen Dauer dieses Fiebers 
die Stimme verloren, die einige Tage nach. dem Ausblei- 
ben der Fieberanfälle wiederkehrte. Nach Paris zurück- 
gekehrt, kam er zu Anfang des Jahres 1862 wieder mit 
einem Quotidianfieber in das Spital Gros-Caillou und 
beim 1. Anfall stellte sich auch die Aphonie wieder ein. 
Nach.17 Tagen verliess er das Spital vollkommen geheilt 
und blieb auch 10 Monate lang ganz gesund. Am 11., 
12. und 1?. Juni 1863 hatte er. wieder 3 Fieberanfälle, 
die ebenfalls von Aphonie begleitet waren und diese 
Aphonie dauerte auch in der fieberfreien Zeit fort. Im 
Frostanfall fühlte er immer eine Zusammenschnürung im 
Niveau des Larynx mit gesteigerter Sprachbeschwerde, die 
beim Eintritt des Hitzestadiums verschwand, während die 
Aphonie fortdauerte. Er hatte weder Husten, noch Aus- 
wurf und bot kein Zeichen von Sumpf-Cachexie.. Am 
14. Juni bekam er im Val-de-Grace Chinin und am 15. 
Juni kam der Anfall eine halbe Stunde später und dauerte 
nur eine Stunde, die Aphonie aber blieb. Am 16. Juni 
war beim Fortgebrauch des Chinins der Anfall beinahe 
null, aber die Aphonie dauerte fort; am 17. Juni kein 
Anfall mehr und. die Stimme kehrte wieder, war aber 
noch belegt und rauh; am 18, Juni war die Stimme 
vollkommen hergestellt und der Kranke geheilt. 


Malaria-Cachexie. 


Poor. Die Fieber-Dyskrasie und ihr ursächliches Verhält- 
hältniss zur Akne, zum Furunkel und Anthrax. Prager 
Vierteljahresschr. Bd. I. 


Richard. Anasarque, suite de Fievre intermittente, Gaz. 
des Hop. Nr. 107. 
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Dr. Sass definirt (Orvosi hetilap 1862. 1) 
die Fieberkrase als eine‘ chronische Krankheit, 
welche mit Verdauungsstörung, Milz-Hypertrophie 
und Blutabnahme, sowie mit den Folgen der- 
selben gepaart, in Folge von Infection durch 
Fieber-Miasma, entweder ohne oder nach Vor- 
hergehen von Wechselfieber, als. selbstständige 
Krankheitsform vorkömmt. Dr. Poor fügt dieser 
Definition bei: Wenn sich diese Fieberkrase auf 
jenen Grad erhebt, dass dabei der Organismus 
abzuzehren beginnt, organische Entartungen und 
Hydrämie eingeleitet. werden, dann entspricht 
der Name Fieber-Cachexie, Cachexia malarica. 
Zwischen Fieber-Dyskrasie und Fieber-Cachexie 
besteht nur ein gradueller Unterschied. Mit der 
Fieber-Dyskrasie stehen nach Hrn. Poor in ur- 
sächlichem Verhältniss die. Akne, der Furunkel 
und der Anthrax. Um ‚diese Behauptung zu 
rechtfertigen, werden folgende Thatsachen vor- 
geführt: 1) Die Fieberkrase und die eben ge- 
nannten 3 Hauptleiden kommen in denselben 
Gegenden vor, wo die Akne junge Leute in den 
Pubertäts- Jahren, *) der Furunkel Leute im 
mittleren Lebensalter, der Anthrax aber, welchen 
der Hr. Verf. mit dem Carbunkel zusammen 
wirft, Personen im späteren Alter, die zur 
Sepsis disponiren, befällt, wie solches in Ungarn 
in den Gegenden der Theiss, der Donau und 
der Körös beobachtet werde, wo die Haut- 
krankheiten epideinisch herrschen. Dagegen 
lässt sich gewiss nichts sagen, wenn aber Hr. 
Verf. behauptet, dass in Gegenden, wo die 
Wechselfieber nicht heimisch sind, auch diese 
Hautleiden nicht vorkommen, so wird ihm jeder 
erfahrene Arzt widersprechen; höchstens lässt 
sich das epidemische Auftreten der Furunkeln 
und Anthraxe in sumpffreien Gegenden be- 
zweifeln, doch haben wir selbst beobachtet, dass 
an ganz fieberfreien Orten mehrere ältere Män- 
ner zu derselben Zeit am Anthrax litten und 
zum Theil daran starben. 2) Akne, Furunkel 
und Anthrax herrschen oft zu derselben Zeit, 
welches er in Bezug auf Ungarn nachweist. 
3) Die Erscheinungen der Fieber - Dyskrasie 
stimmen mit den die Akne, den Furunkel und 
Anthrax begleitenden Erscheinungen überein. 
Hier wie dort Gastrieismus, activer oder pas- 
siver Magenkatarrh; hier. wie: dort brechen leich- 
tere oder schwerere Wechselfieber aus, oder 
gehen denselben vorher; bei diesen Hautleiden 
beobachtet man eben so eine Periodieität in 
Bezug auf Verschlimmerungen wie beim Malaria- 
Gastrieismus und beim Wechselfieber; endlich 
versichert Hr. Poor, beim Furunkel und Anthrax 
eben so constant die bekannte schmutzig zelbe 
Hautfarbe und die Milz-Anschwellung beobachtet 
zu haben, wie bei der Sumpf-Cachexie und den 


*) Hauptsächlich. sollen junge Mädchen von Akne 


im Gesicht, Nacken und Rücken befallen werden. 


Wechselfiebern, er behauptet, ‘es sei ihm kein 
einziger Fall von Akne, Furunkel oder Anthrax 
vorgekommen, wo die Milz-Anschwellung gefehlt 
hätte, "Aber beim Carbunkel und andern'sep- 
tischen Dyskrasien habe er die Erfahrung ge- 
macht, dass die anfangs vorhandene Milz-An- 
schwellung in Erschlaffung und Einschrumpfung 
übergehe, so dass er am Seeir-Tisch eine viel 
kleinere Milz-Anschwellung, als im Leben nach- 
gewiesen war, oder selbst eine verkleinerte und 
zusammengeschrumpfte Milz gefunden habe. 
4) Chinin, Capsicum und Arsen heilen eben so 
gut die genannten Hautleiden wie die Wechsel- 
fieber und die Fieber-Dyskrasie und Kachexie, 
„Seit ich Akne, Furunkel und Carbunkel nebst 
Darreichung von Glaubersalz oder Rheum mit 
Chinin behandle, hatte ich keinen Fall von 
Akne und Furunkel, welcher nicht in bedeutend 
kürzerer Zeit geheilt wäre, als bei der gewöhn- 
lichen äusseren Behandlung, ja unter meinen 
5 mit Chinin behandelten Carbunkel-Fällen hatte 
ich keinen einzigen, welcher (indem die Behand- 
lung vor brandiger Zerstörung begonnen werden 
konnte) meinem Kranken das Leben gekostet 
hätte. Bei Akne und Furunkel gab ich das 
Chinin Erwachsenen täglich zu 8— 12 Gran, 
beim Carbunkel nach einem starken Abführmittel 
zı 15—30 Gran in 24 Stunden, und liess den 
brandigen Entzündungsherd mit chlorhaltigem 
Wasser waschen. Unter Verminderung von 
Fieber und Entzündung begannen bei solchem 
Heilverfahren die brandigen Theile schon nach 
3 Tagen sich abzulösen u. s. w.“ 

Endlich erklärt Hr. Poor die Entstehung 
der Akne des Furunkels und Anthrax durch 
Capillar-Embolie, indem die bei Malaria-Krank- 
heiten durch Zersetzung der rothen Blutkörper- 
chen gebildeten Pigment-Körperchen sich in die 
Capillaren der Haut oder des Unterhaut-Zellen- 
gewebes einkeilen, hier als Emboli wirken, eine 
Entzündung mit Eiterung aufrufen, bei vorhan- 
dener Neigung zur Sepsis aber Brand verur- 
sachen. 

Die ätiologische Verwandtschaft zwischen 
Furunkeln und Anthrax einerseits und Wechsel- 
fiebern anderseits ist von Beobachtern in Sumpf- 
gegenden längst erkannt worden; man vergleiche 
z. B. die Beobachtungen des Dr. Ancelot in 
Dieuze (Jahresbericht pro 1852. II. 174), aber 
Hr. Poor irrt sehr, wenn er annimmt, dass 
diese Hautleiden immer einen Malaria-Ursprung: 
haben. 


Dr. Richard in Pleudihen berichtet folgen- 
den interessanten Fall von Malaria - Cachexie 
mit Ämaurose, und bemerkt, dass dieses der 
zweite ihm vorgekommene Fall von Malaria- 


- Albuminurie mit Amaurose sei. 


Der 23jährige G. bekam in einer Suinpfgegend am 
16. August 1861 ein einfaches Quotidianfieber, welches 


HurrAR 


er nicht behandeln liess. Anfangs Octobers verschwanden 
die regelmässigen Anfälle, dafür bekam er Dysurie und 
Oedem. Eine Nonne behandelte ihn nun mit harntrei- 
benden und energischen Purgirmitteln, worauf das Oedem 
zunahm. Am 1. November wurde Hr. Richard gerufen 
und nun war der Kranke blass, geschwollen und so blind, 
dass er das Licht einer brennenden Kerze nicht unter- 
scheiden konnte und der Harn enthielt Eiweiss. - Durch 
4 Grammes gelbes China-Extract, täglich genommen, war 
der Kranke in 10 Tagen in der Reconvalescenz. Als er 
aber am 25. November einen Excess im Trinken machte 
und sich auch noch einer schroffen Verkältung aussctzte, 
wurde er wieder ödematös und blind. Das China-Extract 
wurde von Neuem und .mit demselben guten Erfolg an- 
gewendet und der Mann befand sich zwei Jahre später 
noch ganz gesund. 


+ Remittirende. Fieber. 


Gallenfieber. 


Adolphe Dumas. Epidemie d’Ielere observ6e chez une 
petite Garnison militaire, Union med. 1862. Nr. 143. 


Moore Miller. Remittent Fever with epileptiform Attaks. 
Med. Times. Januar. 31. 


Der Bericht des Dr. Bergeron über die von 
Dr. Carville beobachtete Epidemie in dem Cen- 
tral-Gefängniss zu Guillon (Jahresbericht pro 
1862. IV. 71) hat den Dr. Dumas veranlasst, 
über eine ähnliche Epidemie unter der Garnison 
zu Aniane bei Montpellier zu berichten. Aniane 
ist ein Städtehen von 3000 Einwohnern und hat 
eine Garnison von 150 Mann wegen des dor- 
tigen Central-Gefängnisses mit 7—Shundert Ge- 
fangenen. In diesem Gefängniss, unter der 
Gamison und im Städtchen hatte in den schr 
heissen Sommermonaten des Jahres 1854 die 
Cholera fürchterlich gewüthet. Die durch die 


Epidemie geängstete Garnison *#) war in ein. 


Lager auf den die Stadt umgebenden Hügel 
verlegt worden, Hier brach nun im Herbst die 
sogleich zu beschreibende Epidemie, mit gänz- 
licher Verschonung aller Civilisten, unter dem 
Militär aus, und in 2 Monaten erkrankten 
wenigstens 30 Mann mit Einschluss des Lieute- 
nants der Compagnie. Die Krankheit zeigte 3 
Grade. ‘Im mildesten Grad war die Krankheit 
ganz gutartig, die Kranken hatten einen ein- 
fachen Icterus ohne Gastricismus und mit leich- 
ten ‚biliösen , Erscheinungen, ‚und einige Tage 
Ruhe reichten zur Genesung hin. 
Grad waren neben dem Icterus deutliche gas- 
trisch-biliöse Erscheinungen, aber kein Fieber 
zugegen, und die Krankheit forderte zu ihrer 
Heilung ein. Brechmittel. ‘In den schlimmsten 
Fällen endlich, deren aber nur 3 waren, waren 
die gastrischen Symptome stärker entwickelt, 
die Farbe der Haut war nicht so gelb wie in 
den andern Fällen, sondern grünlich, wie Bronze 


'*) Von den Civileinwohnern war ein grosser Theil 


gefiohen. 


VON EISENMANN. >) 


Im mittleren 
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grün, dabei ein starkes Fieber mit Kopfschmerz 
und grosser Mattigkeit. Da die Garnison kein 
Lazareth hatte, so wurden diese 3 Kranken ins 
Spital zu Montpellier geschafft, wo zwei der- 
selben starben. Hr. Dumas bezeichnet diese 3 
Fälle als wahres Gallenfieber der heissen Län- 
der, erkennt aber in den beiden andern. .Varie- 
täten leichtere Grade derselben Krankheit. 


Dr. Miller im Hospital zu Portsmouth. hat 
früher, während seines mehrjährigen Aufenthalts 
in Caleutta die dort herrschenden remittirenden 
Fieber mit epileptiformen Convulsionen beginnen 
gesehen, und in solchen Fällen den intensiven 
und anhaltenden Gebrauch von Chinin und 
Stimulantien sehr heilsam gefunden. 


Am 31. October 1862 kam ein dänischer Matrose 
in’s Spital, welcher die Ueberfahrt von Danzig nach Ports- 
mouth bei sehr schlechtem Wetter gemacht hatte, Der- 
selbe war auf der Reise vor 10 Tagen von Frost und 
Fieber befallen worden, hatte dagegen nur ein salinisches 
Abführmittel bekommen; er war nun schwach und depri- 
mirt und bot ausser dem Fieber sonst kein Symptom. 
Am 1. November bekam er innerhalb weniger Stunden 
mehrere, ja gegen 20 Minuten dauernde eklamptische An- 
fälle, nach welchen er noch einige Zeit bewusstlos blieb 
und erschöpft war. Pulse 100 und voll, die laut warm ete. 
Nach Entleerung von Blase und Darm bekam er alle 2 
Stunden 2 Gran Chinin mit 1/; Gran Belladonna-Extract, 
Fleischbrühe und Portwein. Die eklamptischen Anfälle 
kehrten nicht wieder, dafür stellten sich heftige Delirien 
und grosse Unruhe, besonders in der Nacht ein und das 
Fieber remittirte undeutlich, Kalte Umschläge auf den 
geschorenen Kopf; dem Chinin wurde Kali-Chlorat beige- 
setzt und ein stimulirendes Klystier von Terpentin-Oel, 
ein Vesicans in den Nacken gesetzt. Am 5. November 
Morgens 4 Uhr brach ein allgemeiner profuser Schweiss 
aus, darauf Schlaf von einigen Stunden und nach dem 
Erwachen Beginn der rasch fortschreitenden Reconva- 
lescenz, Ei 


Gelbfieber. 


Melier. Relation de la Fievre jaune survenue & Saint- 
Nazaire en 1861. Gaz. hebdom. Nr. 16, 17, 19, 20, 
21. — Union med. Nr, 46, 48, 51. 

Dutroulau. Fievre. jaune de Saint-Nazaire. Union med. 
Nr. 2 Zt, 

Discussion sur la Fievre jaune. Bull. de l’Acad. de Med, 
T. XXVII. 646, 680, 834, 879. 

Ch. Delery. Fievre jaune, Epidemie de 1858 ä la Nou- 
velle-Orleans. 1859. Gaz. hebd. Nr. 1. 

Faget. Etude medicale de quelques Questions importantes 
pour la Louisiane etc. 1859. Ibidem. 

F. Maurize, Reflexions sur la Fievre jaune ä Nouvelle- 
Orleans. Gaz. des Hop. Nr. 102. 

Saint-Vel. Note sur l’Epidemie de Fievre jaune observee 
a Martinique de 1855 & 1857. Gaz. des Hop. Nr. 91. 

J..del Busto. La Fievre jaune des Canariennes. Union 
med. Nr. 21. 

Cazalas.  Considerations generales sur la Nature et le 
Traitement de la Fievre jaune. Bull. de P’Acad..de 
Med. T. XXVIIL. 637. — Union med. Nr. 55. 

Guerin. Discours sur la Fievre jaune devant l’Academie 
de Med. Gaz. med. de Paris. Nr. 27, 28. Ist dessen 
Vortrag bei Gelegenheit der Discussion in der’ Aka- 
demie der Medicin. vdanier 
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A. Grand-Boulogne. Du Diagnostie et du Traitement 
de la;Fievre jaune ä son Debut. Ibid. Nr. 37. 
Chabassu... Sur l’Etiologie et Ja Therapeutique de la Fievre 

jaune. Union med, Nr. 22. 


Dr. Melier hat über das 1861 in Saint- 
Nazaire eingeschleppte Gelbfieber der Pariser 
Akademie der Medicin einen ausführlichen und 
sorgfältig bearbeiteten Bericht erstattet, welcher 
in Bezug auf die Einschleppung und Contagio- 
sität des Gelbfiebers sehr wichtig ist. 


Das Handelsschiff Anne-Marie hatte im Mai und Juni 
4 Wochen im Hafen von Havanna verweilt, während dort 
eine mörderische Gelbfieberepidemie herrschte. Am 13. Juni 
fuhr es mit Zucker beladen und mit, 16 Mann Besatzung 
in relativ gesundem Zustand *) von dort ab. Die ersten 
17 Tage der Reise fiel nichts vor, aber am 1. Juli er- 
krankten 2 Matrosen und starben beide am 5. Juli; vom 
2. Julian erkrankten hintereinander noch 6 Matrosen**), 
wurden mit. Chinin behandelt und genasen sämmtlich, 
Endlich erkrankte auch. der Kapitän; dieser glaubte irriger- 
weise,an der nervösen Kolik zu leiden, nahm Coup sur 
Coup mehrere Brech- und Purgirmittel, genas aber doch, 
Dieses alles ereignete sich im Kanal der beiden Florida, 
wo das Schiff durch eine Windstille unter einer brennen- 
den Sonne. festgehalten wurde. Nachdem so die Anne- 
Marie 9 Erkrankungen und darunter 2 Todesfälle gehabt, 
segelte sie mit 14 Mann und darunter 7 mehr oder we- 
niger. vorgeschrittenen Reconvalescenten nach Saint-Nazaire, 
wo sie am 25. Juli, 20 Tage nach dem letzten Todesfall 
und 13 Tage nach der letzten Erkrankung ankam, wo. sie 
in dem einzigen Bassin des Hafens beilegte. Dicht neben 
ihr lagen 2 Staatsschiffe, der kleine Remorquer Chastang 
mit 2 Lichterschiffen (Gabares‘, welcher Kessel gebracht 
hatte und der Cormoran, welcher die Kessel nach Lorient 
schaffen: sollte, 


Die Anne-Marie begann ihre Klärung, die aber nicht 
durch ihre Matrosen ‚ausgeführt wurde, welche sich zer- 
streut hatten, sondern durch 17 starke und gesunde 
Hafenarbeiter. Am 3. August war die Löschung voll- 
endet und der Zucker wurde nach allen Richtungen ver- 
fahren, ohne irgend wohin nun Krankheit zu bringen. In- 
zwischen waren auch die Kessel vom Chastang auf den 
Cormoran übergeladen worden. 


Der Chastang verliess Saint-Nazaire am 29. Juli mit 
5 Mann Bemannung und kam an demselben Tag in Indret 
an. Am 1. August erkrankte ein Matrose am Gelbfieber 
und starb am-4. Tag, dann erkrankten bis zum 7. Tag 
nach der Abfahrt 4 andere und am 10. August waren 
sämmtliche 5 Männer todt. Vier waren innerhalb 4 Tage 
gestorben, bei einem dauerte die Krankheit bis zum 6. Tag. 
Ihre Krankheit war von Dr. Gestin constatirt und den 
letzten hatte auch der eben angekommene Dr. Reynaud 
noch gesehen. Diese 5 Mann waren zwar auf der Anne- 
Marie gewesen, hatten aber kaum eine Viertelstunde auf 
derselben verweilt. 

‘Während dieses in Indret vorging erkrankte in Saint- 
Nazaire der zweite Commandant der Anne-Marie, dem die 
Aufsicht ‚über die Ausladung des Schiffs übertragen war 
(der Kapitän hatte sich als Reconvalescent zurückgezogen) 
und sich stets auf dem Schiff aufgehalten hatte, am 2, 


*) Die Leute fühlten sich matt, hatten keinen Appetit, 
aber Neigung zum Erbrechen. Sie bekamen bis auf zwei 
Abführmittel und diese zwei, die kein Purgirmittel ge- 
nommen, waren es, die später starben. 


##) Alle Matrosen, die unter dem Verdeck in der 
Nähe des. Kiels gelagert waren, erkrankten, diejenigen, 
welche: in den Roufs auf.dem Verdeck logirten, blieben 
verschont. 
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August und starb trotz der energischen Behandlung der 
HH. Durand und Blanchard, welche die Krankheit sofort 
als das Gelbfieber erkannt hatten, nach 62 Stunden. Am 
3. August erkrankte ein, Küfer, der auf dem Schiff gear- 
beitet hatte und starb am 7. August; am 4. August er- 
krankte ein Steinhauer, der im Hafen, aber 260 Meter 
von der Anne-Marie entfernt, beschäftigt war und starb 
am 10.; 5 andere Erkrankungen erfolgten gleichzeitig am 
5. August unter den jungen im Kiel der Anne-Marie zum 
Ausladen verwendeten Arbeitern und 3 davon starben zwi- 
schen dem 4, und 7. Tag; am 6 August erkrankten wie- 
der 2 Personen und starben am 3. und 4. Tag; am 7. 
und 8. Tag folgten noch 5 Erkrankungen etc. Die Anne- 
Marie brachte 17 Krankheitsfälle. 

Der Cormoran lag 4 Tage den Ausdünstungen der 
Anne-Marie ausgesetzt und kam mit seinen vom Chastang 
übernommenen Kesseln und 10 Matrosen am 10. August 
gesund in Lorient an. Am 14. August erkrankten 2 Mann 
und starben am 26. August. Diese Kranken wurden von 
den mit dem Gelbfieber wohl bekannten HH. Drouei und 
Cerfmayer beobachtet und bei einem derselben wurde die 
Section gemacht und die Merkmale des Gelbfiebers, nament- 
lich die charakteristische Veränderung der Leber gefunden. 


Im Hafen von Saint-Nazaire lag ferner das Dampf- 
boot Lorient Nr, 6 am 28. und 29. Juli nicht ferne von 
der Anne- Marie; es fuhr am 4. August des Morgens ab 
und kam an demselben Abend in Lorient an; auf der 
Ueberfahrt erkrankte ein Heizer und starb in 6 Tagen, — 
zugleich mit diesem erkrankte auf der Fahrt der Schiffs- 
junge mit den Erscheinungen des Gelbfiebers, genas aber 
unter der Behandlung des Dr, Türet nach einer langen 
und schweren Krankheit. 


Ferner lag am 2. und 3. August der Dreimaster, die 
Dardanellen, im Hafen von Saint-Nazaire und war so an 
die Anne-Marie angebordet, dass seine Leute, die an Bord 
gehen wollten, den Weg über das Verdeck der Anne-Marie 
nehmen mussten. Am 8. August erkrankte ein Schiffs- 
junge, der des Tags dreimal über die Anne-Marie hatte 
gehen müssen. Er machte alle Phasen des Gelbfiebers 
durch, ‚genass aber endlich. 

Der oben bezeichnete Remorquer Chastang führte 2 
Lichter, den Jeun-Bart und den Pere-Engrand, die Ma- 
schinen-Theile geladen hatten, und welche eine kurze 
Zeit nicht ferne von der Anne-Marie gelegen hatten. Beide 
Schiffe hatten zusammen 4 Männer und 1 Frau,, Einer 
von den Männern war auf der Anne-Marie gewesen; zwei 
hatten die Leichen ihrer in Indret verstorbenen Kamera- 
den getragen , einer hatte zwei Nächte bei einem der 
Kranken gewacht, der dann am Gelbfieber gestorben ist. 
Alle diese 5 Personen erkrankten zwar.leicht, aber die 
Aerzte erklärten, ihre Krankheit habe das Gepräge des 
Gelbfiebers gehabt. 


Endlich befand sich noch vom 26. Juli bis 1. August 
das Handelsschiff Arequipa dicht bei der Anne-Marie und 
mit ihr ähnlich zusammengehänrgt wie die Dardanellen. 
Sie ging am 1. August in die Sec, wo am 5, August ihr 
zweiter Commandant erkrankte und am 10. starb. Der 
Kapitän Corre, ein alter Seemann, welcher das Gelbfieber 
schon früher gesehen hatte, erkannte sofort die Krankheit, 
obgleich er im Glauben war, aus einem gesunden franzö- 
sischen Hafen  abgesegelt zu sein; 12 Tage später, am 
22. Juli folgte die zweite tödtliche Erkrankung, dann er- 
krankten am 26. und 29. August, am 11., 17. und 20. 
September noch 5 Personen, die aber alle genasen. Unter 
den Genesenen war der Kapitän selbst und dieser hatte 
schwarzes Erbrechen und schwarze Durchfälle gehabt. Ein 
8. Krankheitsfall brach am 25. September aus und endete 
wieder in 5 Tagen tödtlich. 


Wir haben sobin 7 Schiffe, die von der Anne-Marie 
angesteckt worden sind, den Chastang, den Cormoran, den 
Lorient Nr. 6, die Dardanellen, die beiden Lichter des 
Chastang und die Arequipa, welche 23 Kranke lieferten 
ünd da die Anna-Marie selbst 17 Kranke ergab, so haben 
wir bis jetzt 40 Krankheitsfälle, welche nach der Meinung 


HAAR KIT VON EISENMANN, 


des Hrn. Melier durch die infieirten Schiffe verursacht worden 
sein sollen.*) Hr. Melier fügt aber bei, dass auch von 
andern Zuckerschiffen, die er aber nicht näher bezeichnet, 
noch A Krankheitsfälle und darunter 3 tödtliche kamen**), 
so dass von 44 Kranken 26, beinahe zwei Drittel star- 
ben, eine Sterblichkeit, die in der Regel bei den amerika- 
nischen Epidemien nicht angetroffen wird, wo gewöhnlich 
nur der vierte Theil der Kranken stirbt. h 

Eine andere Reihe von Fällen spricht für eine mittel- 
bare Uebertragung der Krankheit und für die Contagiosi- 
tät-derselben. Eine arme Trödlerin, welche hauptsächlich 
mit Matrosen und namentlich auch mit solchen von der 
Anne-Marie verkehrte, von ihnen alte Kleider und Trüm- 
mer von Segeln kaufte, für sie kochte ete,, jedoch nie 
der Anne-Marie nahe gekommen war, erkrankte am 6. 
August, genas. aber. Eine andere Frau, die bekannter- 
massen ein sehr liederliches Leben führte, sich nie der 
Anne-Marie genähert, aber Arbeiter, die auf dem Schiff 
beschäftigt waren, nicht blos in ihr Haus, sondern auch 
in ihr Bett aufgenommen hatte, erkrankte gleichfalls am 
6. August und starb am 3. Tag. Ein armer und dem 
Trunk ergebener Schuhmacher, der weit vom Hafen 
wohnte, nie seine Wohnung verlassen haben sollte und 
angeblich in gar keine Berührung mit der Anne-Marie ge- 
kommen war, von dem es aber nachgewiesen wurde, dass 
er im Hafen im Wind der Anne-Marie gestanden, hatte 
einen noch ärmeren Gesellen, welcher, des besseren Ver- 
dienstes wegen, einige Tage auf der Anne-Marie arbeitete 
und dann mit noeh feuchten Kleidern zu seinem Meister 
zurückkehrte. Darauf erkrankte der Schuhmacher und 
starb, der Geselle aber und seine Frau bekamen zwar 
nicht das gut charakterisirte ‚Gelbfieber, aber doch eine 
Krankheit, von welcher sie sich schwer erholten. 

Der wichtigste Fall aber ist folgender: Ein sehr 
thätiger junger Arzt in Montoir, 8 Kilometres von Saint- 
Nazaire entfernt, Namens Chaillon, besuchte am 5. und 
6. August die beiden, auf der Anne-Marie beschäftigt ge- 
wesenen und nun am Gelbfieber erkrankten Arbeiter Briant, 
Vater und Sohn, in la Croix de Mean, ohngefähr 6 Stun- 
den von Saint-Nazaire entfernt, welche beide genasen und 
dann den eben solchen Arbeiter Ricord in dem noch et- 
was weiter entfernten Dorf Joue, welcher am 3. Tag'starb 
und am 10. und 11. August besuchte er einen 4. kran- 
ken Arbeiter, Poirier im Dorf Prignac, der am 15, starb. 
Nach dem Zeugniss des Dr. Legöff hat er den zweiten 
Kranken am 5. August frottirt und nach dem Zeugniss 
des Dr. Guillonzo litt er bereits an den Vorboten des 
Gelbfiebers, welches am 13. August bei ihm ausbrach und 
woran er nach 4 Tagen unter der Behandlung der HM. 
Legoff und Merot starb. Vor dem Tode war er blassgelb, 
1 Stunde nach dem Tode im Gesicht gleichmässig eitronen- 
gelb und einige Stunden. später am ganzen’ Körper schwarz, 


Dieses sind die Thatsachen, die von Hrn. 
Melier unter. der Mitwirkung der, Behörden: mit 
der. grössten Gewissenhaftigkeit erhoben worden 
sind. Man könnte nun: vor allem. die. Frage 





#) Wir begreifen nur nicht, wie in der gemässigten 

Zone, in einer gesunden Gegend, ein in Havanna infieirtes 
Schiff andere Schiffe in so kurzer Zeit und so intensiv 
infleiren konnte, wie die Aröquipa, wo noch nach dem 
20. September, also 7: Wochen nach der Trennung von 
der Anne-Marie, ein Seemann tödtlich erkrankte, dessen Er- 
krankung nicht durch ein langes Keimstadium erklärt 
werden konnte, da Hr. Melier selbst dem Gelbfieber nur 
ein kurzes Keimstadium zugesteht. 
*%) Ob diese 4 Fälle gleichzeitig mit den obigen 40 
vorkamen, ist nicht gesagt, es scheint dieses auch nicht 
der Fall gewesen zu sein, denn‘ Hr. Melier spricht von 
einem Moment, wozu gleicher Zeit 11 Zuckerschiffe im 
Hafen gewesen seien, 


> 
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stellen, ob: die verzeichneten Krankheitsfälle 
wirklich das Gelbfieber gewesen sind, aber. diese 
Frage muss unbedingt bejaht werden ;, denn nicht 
nur dass mehrere ‚mit dem Gelbfieber. gut. be- 
kannte Aerzte und der Hafenpräfeet, von Lorient, 
welcher Gouverneur von Martinique war, sie als 
solche anerkannten, sondern die’ von. Hr.. Melier 
im Text seines Berichts aufgeführten ‚Symptome 
und in den Beilagen ausführlicher: mitgetheilten 
Krankengeschichten beweisen solches, Die Krank- 
heit befiel plötzlich, . sie begann. in .der Regel 
mit heftigem Kopf- und. Lendenschmerz ;. Injec- 
tion der Augen, wozu bald Erbrechen kam, 
hatte den charakteristischen und in: tödtlichen 
Fällen kurzen Verlauf und nach dem. Tode 
wurde die Haut ikterisch gefärbt, war aber die 
Haut. schon während desLebens gelb, so wurde 
sie. nach dem Tode dunkler gelb oder. auch 
broncefarbig. Und wenn nun. Hr. Melier aus 
diesen Thatsachen folgert, dass, die Anne-Marie 
in der Havana. infieirt worden sei, dass die In- 
fection sich in diesem ‘Schiff erhalten und viel- 
leicht noch ‘mehr entwickelt und concentrirt habe; 
dass die Infection nach -Saint-Nazaire verschleppt 
werden ‚und besonders an dem Kiel des. Schiffs 
gehaftet, habe, von wo. sie nach: der Oeflnung 
und Leerung desselben ausgeströmt sei; dass 
desswegen die Hafenarbeiter, welche den: Kiel 
auszuräumen hatten, so extensiv befallen worden 
seien, während die Matrosen, welche vor Be- 
ginn ‚dieser Arbeit das. Schiff: verliessen, gesund 
blieben, dass’ endlich die Krankheit auch durch 
gesunde und kranke Menschen übertragen wor- 
den sei — wenn er: alles ‚dieses folgert, so wird 
man ihm schwer einen Einwurf; machen können. 

Hr. Melier wmustert noch. eine Reihe von 
Geibfieberepidemien, die. früher in Italien, Spa- 
nien, Portugal und in Frankreich ‚vorgekommen 
sind und sucht nachzuweisen, dass die Vorgänge 
bei denselben ganz ähnlich. waren, wie bei der 
in: Saint-Nazaire. j 

Was der Hr. Verf. über die, endliche Des- 
infection der Anne-Marie berichtet und.was er 
zur Verhütung solcher Einschleppungen: statt der 
ganz unsicheren ‚bisherigen Quarantaenen. vor- 
schlägt, das hier. mitzutheilen, würde zu’ weit 
führen, 

Beachtenswerth ist, dass er jetzt Frankreich 
für ‘stärker, vom Gelbfieber. bedroht erklärt als 
früher, weil jetzt das Gelbfieber in. Süd- wie 
in Nordamerika, auf einer Küstenstrecke von 
mehr als 2000 Stunden vorkomme, sohin die 
Orte, aus welchen es verschleppt werden könne, 
viel zahlreicher seien und weil der Verkehr viel 
lebhafter und durch die Fortschritte in der 
Schifffahrt ein rascherer sei. 

Der erfahrene Marinechirurg Dr. Diutroulau 
hat in seiner Journalabhandlung so ziemlich al- 
les von Dr. Melier Vorgetragene anerkannt und 
bemerkt dazu, dass das durch Ansteckung ent- 
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standene Fieber sich nie weiter verbreitet habe, 
also die Contagiosität nicht über eine Generation 
hinausreiche und Dr. Rufz de Lavison bemerkt 
dazu bei Gelegenheit der über Herrn Melier’s 
Vortrag in der Akademie der Medicin gepfloge- 
nen Discussion, zu Matouba aufQuadeloupe und 
auf Martinique habe man auf den benachbarten 
Bergen Zufluchtshäuser gegen das Gelbfieber er- 
richtet; es sei oft vorgekommen, dass das Gelb- 
fieber erster Generation*) in diese Zuflüuchtshäuser 
eingeschleppt wurde und nicht selten seien dann 
Gelbfieber zweiter Generation entstanden, wie 
solches auch Hr. Dutroulau zu Matouba so gut 
constatirt habe, aber niemals habe man an die- 
sen Orten ein Gelbfieber dritter Generation beob- 
achtet, der Angesteckte habe nie Andere angesteckt 
und das habe sich immer und überall so ver- 
halten. So sei auch in Southampton ein Arzt 
durch einen aus einem englischen Dampfboot bei 
sich aufgenommenen Kranken angesteckt worden, 
ohne aber die Krankheit weiter zu verbreiten, 
und so haben denn auch die beiden Frauen zu 
Saint-Nazaire und Dr. Chaillon zu Montoir das 
Gelbfieber nicht weiter verbreitet. Wenn diese 
Thatsache feststeht, so lässt sie sich vielleicht 
dadurch erklären, dass es gar kein Gelbfieber- 
contagiumn giebt, sondern dass die Kranken, von 
welchen Anstekungen ausgegangen sein sollten, 
nur das primäre Miasma in ihren Kleidern ver- 
schleppten, welches bei andern Personen Krankhei- 
ten erzeugte, ohne in deren Organismus reproduzirt 
zu werden. Dass eine solche Meinung nicht 
ohne allen Halt ist, geht aus einer Mittheilung 
des Dr. Pariset hervor. Dieser sagt in seiner 
1828 erschienenen Schrift „Examen critique 
des pretendues preuves de la contagion ob- 
servee en Espagne“ p. 63, die durch Xeres 
marschirenden Bataillone seien gesund gewesen 
und doch hätten sie das Gelbfieber in die Stadt 
gebracht; sie hätten eben die Miasmen **) dieser 
Krankheit mit sich getragen. Hr. Melier macht aber 


dagegen geltend, bei der Epidemie in Barcelona 


seien am Gelbfieber 20,000 Menschen gestorben 
und sohin wenigstens 60,000 Menschen erkrankt. 
Es‘ seien damals freilich 20 verdächtige Schiffe 
im’ Hafen gelegen, und wenn man auch anneh- 
men wolle, dass alle diese Schiffe infieirt ge- 
'wesen seien, so hätten sie doch durch die erste 
und die zweite Generation des Gelbfiebers keine 
solche Menge von Erkrankungen hervorbringen 


*) Das Gelbfieber erster Generation oder erster Hand 
nennen die Franzosen dasjenige, welches primär durch 
das entsprechende Miasma erzeugt worden ist; jenes der 
zweiten Generation ist dasjenige, welches von einem 
Kranken der ersten Generation. durch ‚Ansteckung auf 
„Andere. übertragen worden ist und jenes der dritten Ge- 
neration dasjenige, welches durch contagiösc Fortpflanzung 
des Fiebers zweiter Generation entstanden ist, 


**) Freilich nennen die Franzosen die flüchtigen Con- 
tagien ebenfalls Miasmen. E. 
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können, da in Saint-Nazaire, wo das Gelbfieber 
so mörderisch gewesen, nur 40 und einige Er- 
krankungen von einem Schiff ausgegangen seien. 
Man dürfe daher wohl annehmen, dass in Bar- 
celona auch Krankheitsfälle von dritter und vier- 
ter Generation vorgekomnien seien. Nach den 
bis jetzt vorliegenden Beobachtungen lassen sich 
diese Fragen kaum definitiv entscheiden. 


Bei der in der Akademie der Medicin stait- 
gehabten Discussion hielt Dr. Guerin einen län- 
geren Vortrag, in welchem er gegen Hrn. Me- 
lier folgende Sätze vertrat. i 

1) Das Keimstadium des Gelbfiebers, welches 
Hr. Melier auf .4—5 höchstens 6 Tage be- 
schränkt, mag oft diese kurze Dauer haben, 
aber oft währt es auch länger, In den zu In- 
dret vorgekommenen Fällen dauerte es nach dem 
Bericht des Dr. Gestin 8 Tage und ebenso 
lange bei dem Dr. Chaillon. Ob aber die mitt- 
lere Dauer sich auf 14 Tage erstreckt, wie Hr. 
Guerin angibt, lassen wir dalıin gestellt sein. 

2) Das Gelbfieber hat ein Vorbotenstadium, 
welches mit dem Keimstadium zusammenfällt. 
Die Erscheinungen desselben sind: verminderter 
Appetit, Mattigkeit, Brechneigung und Kopfweh, 
zuweilen auch gelbe Farbe der Sclerotica und 
nach Bellot und Bertulius auch ein übelriechen- 
der Athem. ‚Und diese , Vorbotensymptome_ mit 
Ausnahme des übelriechenden Athens wurden 
denn auch bei mehreren Kranken zu Saint- 
Nazaire und Umgegend ausdrücklich vorge- 
merkt.*) Wenn. aber. Hr. Guerin leugnen wollte, 
dass das Gelbfieber auch oft plötzlich, ohne 
Vorboten auftritt, so würde er eben so irren, 
wie Hr. Melier, welcher die Vorboten in Ab- 
rede stellt. 

3) Hr. Guerin leugnet die Infection der 
Schiffe durch das Klima und die Miasmen in 
den infieirten ‚Gegenden - und behauptet, die 
Schiffe würden erst durch die Kranken inficirt, 
wie auch die Krankensäle durch die von den 


‚Kranken ausgehenden Contagien inficirt würden. 


Aber es liegen doch Beobachtungen vor, welche 
sogar für eine Genese des Gelbfiebermiasma im 
Kiel des Schiffes sprechen. 


Dr. Delery glaubt, dass die meisten Gelb- 
fieberepidemien in Neu-Orleans eingeschleppt wor- 
den seien, womit aber zugleich auch die spontane 
Genese daselbst zugestanden ist. Er glaubt 
ferner, dass das Miasma auch in den Schiffen 
genuin entstehen könne und behauptet, dass 
das Gelbfieber zuweilen ins Innere des Landes 
dringe. Endlich, dass es nicht bloss Weisse, 
sondern auch Creolen und selbst Neger befalle 
und dass besonders die zwischen zwei Epide- 








#) Nach Dr. Saint-Vel wurden diese Vorboten wie 
in Saint-Nazaire zuweilen auch während der Epidemien 
von 1859 und 1861 auf Martinique beobachtet. RE: 
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demien geborenen Creolen-Kinder bei der näch- 
sten Epidemie von ihm bedroht seien und zwar mehr 
als Erwachsene. Aber er bringt für. seine An- 
gaben keine genügenden Beweise bei. Die Con- 
tagiosität des Gelbfiebers nimmt er unbedingt an, 
ohne Hrn. Laroche zu widerlegen, «welcher. in 
seinem“ rühmlich bekannten Buch. 255 Seiten 
gegen die Contagiosität geschrieben. . Dass das 
Gelbfieber zuweilen denselben Menschen zwei- 
mal -befällt und dass es in beiden Anfällen zum 
schwarzen Erbrechen kommen kann, davon hat 
er sich überzeugt. 


Epidemie, welche 1858 in Neu-Orleans geherrscht 
und Creolen und Kinder befallen und auf dem 
Land eben :so wie in der Stadt geherrscht habe, 
sei nieht das Gelbfieber, sondern ein perniciöses 
Sumpffieber ‘gewesen, welches nach dem Aus- 
treten des Flusses entstanden. sei. Das schwarze 
Erbrechen, die Blutungen und .der Icterus seien 
nicht allein dem Gelbfieber eigen, sondern kom- 
men bei: verschiedenen Krankheiten, namentlich 
bei dem‘ perniciösen Sumpffieber vor; der wahre 
Icterus, bei welchem der Harn Gallenfarbstoff 
enthält, sei beim Gelbfieber seltener, als die 
durch‘ die Veränderung des Blutes bedingte 
Farbe der Haut ohne Gallenfarbstoff im Harn, 
welche wesentlich dem Gelbfieber angehöre. 
‚Kleine Kinder werden nicht vom Gelbfieber be- 
fallen und in der Epidemie von Neu-Orleans, wo 
Kinder befallen wurden, seien zu viele Zeichen 
vorhanden gewesen, welche‘ diese Krankheit 
vom Gelbfieber unterscheiden. Beim. Gelbfieber 
nehme das Fieber ab, das Fieber in Neu-Orleans 
aber habe remittirt und exacerbirt und sei nicht 
selten in ein deutliches Wechselfieber überge- 
gangen; im Harn sei beinahe constant das Ei- 
weiss vermisst: worden, mit dem schwarzen Er- 
brechen sei viel Schleim ausgeleert worden, 'es 
sei mehr schleimig als blutig gewesen, sowie 
überhaupt die Schleimhäute viel Schleim gelie- 
fert hätten; die Blutungen hätten sich am öfte- 
sten auf: Nasenbluten beschränkt; die Milz sei 
in der Regel stark angeschwollen gewesen, die 
Leber seltener und weniger und habe auch sel- 
ten die dem Gelbfieber eigene Blässe und Ver- 
fettung gezeigt; das Chinin ‚habe sehr gute 
Dienste geleistet und die Sterblichkeit sei eine 
geringe gewesen, 6 Todte unter 248 Kranken. 
Diesem : Complex von Thatsachen : gegenüber 
kann’ man: freilich kein Gelbfieber diagnosticiren. 
Dr. Dutroulau fügt seiner Anzeige dieser Bro- 
chüre in der Gazette hebdomataire bei, die vor- 
liegende Fragesei wichtig, denn auch in den fran- 
zösischen Antillen komme häufig oder wenigstens 
häufiger als: früher eine dem Gelbfieber ähnliche 
Krankheit epidemisch vor, die oft neben dem Gelb- 
fieber herrsche und Creolen und Negerbefalle; auch 
dort werde: diese Krankheit von einem Theil der 


‚Dr. Faget im  Gegentheil behauptet; die 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. IV. 
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ana‘ selten der Fall ist. 
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Aerzte. als wahres‘. Gelbfieber ‚anerkannt, von 
dem andern: 'Theil' aber ‚als pernieiöses Sumpf- 
fieber diagnostieirt,: er müsse der letzteren :An- 
sicht beistimmen. erhal ago: 


In Ste-Croix de Teneriffe herrschte drei Mo- 
nate lang das Gelbfieber, an. welchem nach dem 
Bericht ‚des Dr. del Busto, trotzdem, . dass alle 
Wohlhabenden ‚aus der Stadt geflohen: waren, 
noch 1777 Personen erkrankten und 451 star- 
ben. -- In den: günstigsten Fällen: bildet sich 
schon nach 2 Tagen, sohin zu Ende des ersten 
Stadiums, die Krankheit zurück ‚und alleSymp- 
tome :schwanden. In den. ungünstigen ‚Fällen 
trat sie in ihr zweites Stadium .und hier .er- 
scheinen. zuweilen statt des schwarzen Erbre- 
chens sehr 'stinkende. schwarze Durchfälle. : In 
manchen Fällen stellte sich. weder Erbrechen, 
noch Durchfälle, noch Nasenbluten .ein,. das Fie- 
ber nahm dann: .das. Gepräge: des Typhoids an 
mit heftigen Delirien,.. Somnolenz , 'stechender 
Hitze, hartem, kleinen, 130 .zählenden: Puls, 
excessiven Durst, Meteorismus, Prostration , zu- 
weilen auch mit Parotiden und doch nahm die- 
ser Zustand bei einer exspectativen Behandlung 
häufig einen glücklichen Ausgang. WUeberhaupt 
wurde das Fieber, wenn gleich vom Anfang an 
behandelt, in der Regel geheilt. Die: Behand- 
lung des ersten Stadiums bestand in schweiss- 
treibenden Mitteln,  Klystieren , Revulsivmitteln 
und wenn das Fieber :nachliess, in leichten 
Purganzen. 


Dr. Maurice in Saint - Etienne hat von einem 
Naturforscher, welcher die Umgegend: ‚von 
Neu-Orleans nach Pflanzen durchsucht hat, Mit- 
theilungen erhalten, welche ein helles Licht auf 
die Genese des fraglichen  Fiebers werfen, wel- 
ches freilich mit dem Gelbfieber identifieirt wird. 
Er sagt: In Neu-Orleans herrscht das Gelbfieber 
nicht alle Jahre. Es erscheint gewöhnlich im 
Mai beim Beginn der Wärme, wenn zu dieser 
Zeit der Wind vom Meere gegen das Land und 
in ‘das Mississippithal bläst. Je stärker und 
anhaltender der Wind, desto heftiger die Epi- 
demie,' die dann mehrere 100 Stunden längs 
der Ufer des Flusses aufwärts steigen kann. 
Bei der letzten grossen Epidemie, wo der See- 
wind 9 Tage lang in das Thal blies, erreichte 
die Epidemie die Stadt Cairo, welche 1580 
Kilometer von Neu-Orleans entfernt liegt. Die 
Epidemien dauern selten über den. Monat Juni 
hinaus, sie erlöschen in der grossen Hitze, keh- 


ren aber zuweilen im September wieder, wenn 


der August regnerisch war, was aber in Louisi- 
Diese Vorgänge er- 
klären sich in folgender Art: Neu-Orleans liegt 
165 Kilometer von der Mündung des Mississippi 
entfernt und ‚das zwischen (der Stadt und dem 
Meere gelegene Land ist durch die Anschwemm- 
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ungen des Flusses entstanden und bildet eine 
grosse Sumpffläche, die bald überschwemmt, bald 
trocken ist. Im Winter ‘wird das Land durch 
die Regen überschwemmt und dazu kommt noch 
das Austreten des Flusses, dessen süsses Was- 
ser mit dem Salzwasser der Seen gemischt, die 
ganze Fläche bedeckt. Im Frühjahr zieht sich 
das Wasser zurück, hinterlässt aber zwischen 
den Bäumen und den zahlreichen Sumpfpflanzen 
viele stehende Wässer und wenn nun die Wärme 
eintritt, so entsteht eine gewaltige Fäulniss und 
ein fürchterlicher Geruch. ‘Wenn nun in dieser 
Zeit des Austrocknens der Wind die sehr ver- 
dorbene Luft in das Tahl führt, so entsteht das 
Gelbfieber. Zwei Tage Seewind reichen aus, 
um einige Krankheitsfälle zu erzeugen, hält aber 
der Wind länger an, dann erscheint die Epi- 
demie und zwar mit einer Heftigkeit und Aus- 
breitung, welche der Stärke und Dauer des 
Windes entsprechen. Wenn endlich Ende Juni 
die Sümpfe ausgetrocknet sind, dann kann der 
Seewind kein Sumpfgift mehr mitsich führen, er ist 
nun ‚unschädlich und die Epidemie erlöscht. Es 
verhält sich sohin die Erzeugung dieser‘ Epi- 
demien genau so, wie die Erzeugung der Wech- 
selfieber in Sumpfgegenden überhaupt. 


Dr. Saint- Vel berichtet aus Martinique, dass 
das Gelbfieber ‘dort nicht heimisch sei, nicht 
spontan entstehe, sondern nur durch Einschlep- 
pung dort verbreitet werde; so sei dasselbe 1855 
durch die Corvette la Recherche und: das Han- 
delsschiff Pauline von Cayenne eingeführt worden; 
in. der Stadt Saint-Pierre habe er den letzten 
tödtliehen: Gelbfieberfall: am 27. Juli 1857 ge- 
sehen und seitdem sei kein einziger Fall mehr 
zur Beobachtung gekommen, » In der Zeit 
zwischen den Epidemien gebe es dort kein Gelb- 
fieber. : Dagegen herrsche dort ein schweres en- 
demisches Fieber, welches ebenfalls mit Jeterus 
das. ganze»Jahr: hindurch: vorkomme, die Creo- 
len: und: die: Neger eben so gut befalle wie die Eu- 
ropäer: und ‚sich ‚zuweilen zu Epidemien steigere. 
Zwei solche Epidemien hätten '1859 und: 1861 
geherrscht und: vorherrschend Kinder befallen. 
Das Merkwürdigste sei aber gewesen, dassdie 
Garnison. .der Stadt» Saint-Pierre und die‘ See- 
leute ‚auf der Rhede ganz’ und. die'in: der ‚Stadt 
zahlreich ansässigen Europäer fast ganz |ver- 
schont » blieben , während 'die Creolen; ‚die Mu- 
latten.:und die: Neger: stark litten. : Die Merk- 
male, wodurch sich dieses Fieber vom: Gelb- 
fieber. ‚unterscheidet, ‚gibt‘ ernicht an, aber: wahr- 
scheinlich gilt hier dasselbe, welches weiter oben 
nach. Faget aus Neu-Orleans mitgetheilt wurde, 
mit welchem er: auch sonst ganz'übereinstimmt. 
Hr. Saint-Vel gibt auch eine gute Beschreibung 
des Gelbfiebers, ‘bringt aber nichts: Neues als 
etwa die Behauptung, dass kein Kranker sterbe, 
bei welchem ‚im zweiten Stadium des ‚Gelbfie- 


bers' der wahre: Ieterus mit Gallenfarbstof’' im 
Harn erscheine. Alle ‚bis jetzt gegen das Gelb- 
fieber 'aufgebotenen Mittel, mit Einschluss des 
Chinins, ‚des Eisenchlorids und der Kalt- 
wasserkur hat‘ er ‘ohnmächtig gefunden: die 
Kranken ' genasen und starben bei jeder Heil- 
methode; Eisstückchen innerlich genommen, seien 
den Kranken‘ noch am besten bekommen, ohne 
aber definitiv nützlich zu sein. Man könne 
diese Krankheit nur symptomatisch behandeln. 
Er erblickt im: Gelbfieber eine primäre Blutzer- 
setzung, ähnlich der durch Schlangengift ver- 
ursachten. Die Blutvergiftung ist für ihn das 
wesentliche und alle andern Erscheinungen und 
Veränderungen sind: Folgen derselben. 


Dr. Cazalas, Oberarzt: (Medecin prineipal) 
der Armeen, schliesst seine der Akademie. der 
Mediein vorgelegten „Considerations generales 
sur la Nature et le Traitement de la Fievre 
jaune“ mit: nachstehenden Folgerungen: 1) Das 
“einfache, von Complicationen freie Gelbfieber 
ist eine zusammengesetzte Krankheit, in welcher 
sich drei Krankheitselemente, nämlich das biliöse, 
das intermittirende und das typhöse Element in 
verschiedenen Verhältnissen mit einander ver- 
binden. 2) Eine ‚anhaltende hohe Temperatur 
und eine Vergiftung “durch ein vegetabilisch- 
animalisches Miasma sind die für: seine 'epide- 
mische Entwicklung nothwendigen Bedingungen. 
3) Es herrscht in der Regel epidemisch, kommt 
aber zuweilen ‚auch sporadisch vor. 4) Das bi- 
liöse‘»und »intermittirende Element sind nicht 
contagiös, das Gelbfieber wird nur durch sein 
typhöses Element ansteckend. Seine ‘Contagio- 
sität ist um 'so activer, je ‘dichter (condense) 
sein typhöses Element ist ‘und die Art seiner 
Ansteckung -und seiner Einschleppung ist . die- 
selbe wie beim‘ Typhus.. Es kann ‚unmittelbar 
durch Berührung‘ oder mittelbar durch die 
Luft anstecken. 5) biliöse , intermittirende und 
typhöse Erscheinungen “sind seine wesentlichen 
Symptome.» 6) '8ein: ‚natürlicher : Verlauf "hat 
3 Stadien, die ineinander übergehen und: seine 
Dauer ist 7—9 Tage. 7) Sein natürlicher Ver- 
lauf ist" remittirend , : in»unregelmässigen Fällen 
pseudo-continuirend: > Die ‚Aphorismen über Pro- 
phylaxe und Behandlung können: wir»übergehen. 
Die Beurtheilung: der pathologischen. Behaupt- 
ungen: des Hrn. Cazalas überlassen wir natür- 
lich den: verehrlichen Lesern , ‘auch ‚wollen wir 
.den Hrn. Verf. nicht ‚darüber zur Rede stellen, 
was er-unter .intermittirenden und typhösen Ele- 
menten denn eigentlich versteht. | 

Noch sei bemerkt, dass Hr, Cazalas nie eine 
Gelbfieberepidemie : beobachtet hat und. dennoch 
ein Musterbild des Gelbfiebers  aufstellt,.. wel- 
ches er andern Beobachtern entnommen hat, die 
er doch alle ohne Ausnahme tadelt, weil sie 
im Gelbfieber seine Elementen-Trias nicht her- 
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ausgefunden. Er: wirft überdies ‘den Typhus 
icterodes mit dem Gelbfieber zusammen, wäh- 
rend er zugleich: gesteht, dass gegen diesen Ty- 
phus» in der Krimm (Febris‘ subcontinua bilioso- 
adynamica)' Dr. Fauvel vom. Chinin die-schön- 
sten Erfolge (le succ®s le plus complet) gesehen 
habe, das Gelbfieber aber dem Chinin- trotzt. 


"Dr. Chabassw behauptet, die nicht acclima- 
tisirtten Europäer seien nicht wegen ihrer Ple- 
thora, sondern desswegen so ‚sehr zum Gelb- 
fieber praedisponirt, weil ihre Haut und ihre 
Lungen nicht lebhaft functioniren. ‚Die, Folge 
davon sei, dass sie einerseits. durch das ‚heisse 
Clima zu einer lebhafteren Function aufgerufen, 
schon dadurch belästigt werden und anderseits 
wegen nicht zureichender Function das Krank- 
heitsgift nicht ausscheiden können. Frauen und 
Kinder seien wegen ihrer feineren und leichter 
durchgängigen Haut viel weniger vom Gelbfie- 
ber bedroht als Männer; so: sei während der 
Epidemie auf Guyane im Jahre 1855 weder 
eine Frau noch ein Kind der Krankheit erlegen; 
und eben so 'schütze die Beschaffenheit der Haut 
gegen das Gelbfieber, indem sich ‚die Krankheits- 
miasmen grösstentheils durch die Haut ausstossen 
und aus demselben Grund seien sie auch dem 
Sumpfmiasma wenig zugängig. (?) 

Er nimmt an, dass: im‘ ersten: Stadium des 
Gelbfiebers der Organismus das Krankheitsgift 
auf allen Wegen, besonders aber durch die Haut 
und die Leber auszustossen habe; und um diese 
ausscheidende Reaktion zu unterhalten und zu 
mässigen und vorhandene Congestionen zu be- 
schwichtigen, empfiehlt er 1) schwefelsaures Na- 
tron "als mildes Abführmittel; 2) Einreibungen 
von Quecksilbersalbe in die Hypochondrien ‚ge- 
gen die Lebercongestion, wohl auch ein paar 
Blutegel in die Lebergegend; 3) schwach lau- 
warme erweichende Fomentationen auf den Leib 
gegen die Hitze und Trockenheit der Haut und 
zur Beförderung des Schweisses, wodurch zugleich 
die Hirncongestion bekämpft wird; ferner des 
Tags einige kleine erweichende Klystiere; 4) 
lauwarme (ja keine kalten) Fomentationen auf 
den Kopf, ein paar Blutegel an: die Zitzenfort- 
sätze, welche 36 bis 48 Stunden lang ohne 
Unterbrechung erneuert werden, um so einen 
‚anhaltenden Blutabfluss aus dem Hirn zu be- 
wirken; 5) Waschungen der ganzen Haut mit lau- 
warmem Wasser mittelst eines feinen Schwammes; 
6) wiederholt. angesetzte trockene Schröpfköpfe 
in’ die Lendengegend gegen die Nierenhyperämie; 
7) Getränke‘ mit vegetabilischen oder, wenn diese 
fehlen, mit Mineralsäuren ; 8). bei »excessiver 
Plethora nur vorsichtige Aderlässe. 

Theoretisch 'hat diese Behandlung viel für 
sich, aber wie viele Kranke H. Verf. so behandelt 
und wie viele er geheilt hat, das sagt er uns 
nicht. | 
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» Im. zweiten Stadium Chinin in ‚grossen, aber 

getheilten Dosen: als nervenstärkendes Mittel, 
vegetabilische Säuren gegen die Dünnflüssigkeit 
des Bluts, tonische Diät. 


IV. Diphtherie, 


Diphtherie in Genere. 


J. West. On Diphtheria. ‘Brit. Med. Journ. Mai. 16. 

Steinboemer.: Ueber Diphtheritis. Deutsche Klinik. Nr. 19. 

Courty. Recherches sur les Conditions meteorologiques 
de .Developpement du  Croup. et de la Diphtherie, 
Montpellier. Böhm et Fils. :1862. Pp. 50 in 4, avec 
1 Planche litograph. 

Küchenmeister. Kritische Bemerkungen nach eigenen che- 
misch-physiologischen Versuchen über die Behandlung 
der Diphtheritis. Oesterr. Zeitschrift f. prakt. Heilk. 
Nr..13, 14, 15. 

Michael Fisher. On Diphtheria. Lancet. 1862. Dec. 6 

John Lyell. The Sulphites in Diphtheria. Brit. Med. Journ. 
Januar. 31. 

Edw. Hedlam Greenhow. : Diphtherial Nerve - Affections, 
Edinb. Med. Journ. August. 

Möller. Bemerkungen über die Diphtherie in Königsberg. 
Deutsche Klinik. Nr. 43, 44, 45. 


Wilks. Cases of diphtherie Paralysis. Lancet. 1862. 
Nov. 22. 

Humphry. Diphtherische Hemiplegie. Brit. med. Journ. 
Juli. 4. 


D. Bissell, On Paralysis a Sequela of Diphtheria — Reflex 
Paralysis. Transact. of the med. Soc. of the State 
of _New-York for the Year 1862. New-York. 1862. 


Gibb.. Paralysis of the Throat and Larynx etc. 
1862. Nov. 22. 


Lancet. | 


Hr. West leugnet, dass die Diphtherie eine 
eigene Krankheit. sei, weil die diphtherischen 
allen: Eruptions-Fiebern , kei 
den Typhen und selbst in den letzten ‚Stadien 
der Lungen-Tuberkulose und anderer erschöpfen- 
den Krankheiten angetroffen werden. Er will 
daher den Namen Diphtherie ganz gestrichen 
haben, und wenn er zugestehen muss, dass. die 
epidemische Diphtherie eine specifische Krank- 
heit sei, so soll man sje doch nicht Diphtherie 
nennen, sondern die Grundkrankheit  studiren, 
in deren Gefolge die faserstoffigen Decken auf 
den Schleimhäuten und auf der äussern Haut 
auftreten. 


Dr. Steinboemer in Norden kommt auf die 
Epidemie zurück, die er bereits 1861 in der 
deutschen Klinik beschrieben hat, 'und ‚gibt jetzt 
16 jener Epidemie entnommene Sätze., Diese 
Sätze enthalten nichts. Aussergewöhnliches, doch 
wollen wir folgenden Satz hervorheben: „Die 
Intensität und Extensität des örtlichen. Leidens 
gab durchaus keinen Maassstab für die Intensität 
der Krankheit ‚selbst, ja ich ‚zweifle nicht, dass 
es ‚eine Diphtheritis' gibt ohne weitere sichtbare 
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örtliche Affection, als eine leichte Angina ‘Fau- 
cium, wobei das Allgemeinbefinden höchst 
elend sein muss und zum Tode führen kann. 
— Nach völliger Beseitigung der örtlichen Af- 
fection ging in den bedeutenden Fällen die Re- 
convalescenz sehr langsam von Statten.“ Die 
Infiltrirung der Tonsillen mit Exsudat und Hei- 
lung der Tonsillen mit Substanz-Verlust kam 
zuweilen auch in andern Epidemieen vor. 


Prof. Courty sagt, dass die Diphtherie früher 
in Montpellier unbekannt war, aber seit 10 
Jahren nicht mehr ausgehe. Als Bedingungen 
für die spontane Genese derselben erkennt er 
herrschende Ostwinde, Kälte und Feuchtigkeit, 
viele Regentage. Zu dieser Meinung ist er ge- 
kommen, weil in den Jahren 1857 und 1858, 
wo die Diphtherie so stark in Montpellier 
herrschte, die Witterung so beschaffen war, und 
weil die Herrn Herault, Poitevin, Castelneau 
und Martins eine gleiche Witterung zur Zeit 
von Diphtherie-Epidemieen vorgemerkt haben. 


Zur Therapie. Medizinal - Rath Küchen- 
meister stellt für die Örtliche Behandlung der 
Diphtherie 2 Indicationen auf, nämlich: 1) die 
gebildeten Häute zu beseitigen, 2) die Wieder- 
kehr derselben zu verhüten. 

Um das der ersten Indication am meisten 
entsprechende Mittel kennen zu lernen, hat er 
die aus der Trachea einer Diphtherie-Leiche 
entnommenen falschen Häute der Einwirkung 
folgender Flüssigkeiten ausgesetzt: Essigsäure in 
verschiedenen Verdünnungen mit Wasser oder 
Honig, Salzsäure, ebenfalls in verschiedenen 
Verdünnungen, Acidum nitricum dilutum, Co- 
paivae-Säure, Lösung von caustischem Kali in 
verschiedenen Verdünnungen, Kalkwasser, Kali 


carbonicum, Kali chloricum, concentrirte Borax- 


lösung, Natron aceticum, Propylamin ‘und wirk- 
liche Härings-Lake, Argentum nitricum, Oleum 
terebinthini rein und mit 5 Theilen Alkohol 
gemischt, Kreosot-Wasser. Mit Ausnahme des 
Kalkwassers haben alle diese Flüssigkeiten den 
gewünschten Dienst nicht geleistet. Terbentin- 
Oel und Kreosot-Wasser haben die Häute. bestens 
conservirt, Silber-Salpeter hat sie fester gemacht, 
und die übrigen Flüssigkeiten haben sie mehr oder 
weniger oder auch kaum bemerklich gequellt, 
aber durchaus nicht aufgelöst; nur das Kalk- 
wasser (1 Gran Kalk-Hydrat auf 1°5 Unzen 
Wasser) hat sie rasch aufgelöst, und demnach 
erschien das Kalkwasser als das beste und zu- 
gleich mildeste Mittel um die falschen Häute 
aus dem Rachen und dem Larynx zu entfernen, 
und’ bei ein paar Versuchen, die Hr. K. an 
Kranken zu machen Gelegenheit hatte, wo er 
dieses Wasser theils als Gurgelwasser, theils 
zum Auspinseln des Rachens benützte, hat es 
sich auch als solches bewährt. Hr. K. hat aber 
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auch coagulirtes Protein, coagulirtes Blutfibrin; 
Muskelfibrin , coagulirtes Eiweiss , coagulirtes 
Casein verschiedenen Reagentien ausgesetzt, 
aber die Ergebnisse lassen keine praktischen 
Folgerungen zu, da die falschen Häute ein ganz 
anderes Ding sind, als die obengenannten ein- 
fachen organischen Elemente, was schon daraus 
hervorgeht, dass z. B. die verdünnte caustische 
Kalilösung das geronnene Fibrin ‘und Albumen 
auflöst, die falschen Häute aber nur etwas 
schwellen macht. | 

Zum Aetzen der von dem Exsudat befreiten 
Schleimhaut bedient er sich des Aetzstifts, *®) 
oder der mit 3 Theilen Honig verdünnten Salz- 
säure, oder der Jodtinktur rein oder mit Glycerin 
verdünnt. Um den Rachen und den hintern 
Theil der Nase zu ätzen, welcher letztere 
mittels des Rhinoscops untersucht werden muss, 
bedient er sich der Doleaux’schen Rachen-Pin- 
zette, mit welcher er einen Wattetampon fasst. 
Dieser Tampon muss aber zuerst in Weingeist 
getränkt und stark ausgedrückt werden, weil 
sonst die Baumwolle wässrige Lösungen nicht 
annimmt. Aetzt man mit Jodtinctur, so braucht 
man solches nicht. Beim Aetzen des Larynx 
wird der Tampon oder ein Schwämmchen an 
ein Fischbeinstäbchen befestigt. 

Neben diesen örtlichen Mitteln, ‘namentlich 
nach der Anwendung des Kalkwassers, hat er 
innerlich starke Gaben von Natron - Salpeter 
und Natron-Carbonat (von jedem 1-2 »Unzen 
auf 4 Unzen Wasser, an einem Tag zu ver- 
brauchen) angewendet und gesehen, dass Kinder, 
die bis jetzt heftig phantasirt hatten, schon: die 
nächste Nacht ruhig schliefen, und dass ihre 
Mandeln am andern Tag weit abgeschwollen 
waren. 


Dr. Fisher ist überzeugt, dass die Diphtherie 
durch Sumpf-Malaria erzeugt werde, und rühmt 
folgende Behandlung: Er beginnt die Kur mit 
einem Brechmittel aus gleichen Theilen schwefel- 
sauren ‘Zink: und Ipecacuanha, durch: welches 
viel: verdorbene Galle ausgeleert wird, welche 
eine grosse Rolle bei dieser Krankheit: spielen 
soll.‘ ‘Wenn das Erbrechen ‚aufgehört hat, gibt 
er alle 3 Stunden 15 Tropfen Eisen-Tinetur 
(Eisen-Chlorid-Lösung?) in ‘Wasser, bei allar- 
mirenden Symptomen gibt er diese Tinctur öfter. 
Vor dem Einschlafen lässt er: 15 Gran schwefel- 
saures Quinidin (nicht durch Chinin zu ersetzen), 
eine halbe Drachme verdünnte Schwefelsäure, 
7 Tropfen Opium-Tinetur in anderthalb Unzen 
Wasser nehmen, und diese Gabe am 2., 4. und 
7. Tag, wenn nöthig. auch länger und in grös- 
seren Zwischenzeiten nehmen. Aber selten sind 
mehr als 4 solche Gaben nöthig. Gewöhnlich 


*) Damit der Aetzstift nicht abbricht, soll man ihn 
mit einem Blättchen von Gummi elasticum umwickeln.‘ 
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beginnt der Rachen am zweiten Tag ein ge- 
sundes Aussehen anzunehmen. Oertliche Mittel, 
namentlich Aetzungen mit salpetersaurem Silber 
*hat er nie angewendet, er erklärt diese für 
ganz unnütz.. Dagegen verordnet er Milch und 
Wein, und wenn letzterer nicht zu haben ist, 
Bier oder Porter. Bei dieser Behandlung hat 
er keinen Kranken verloren und bei keinem 
erschienen Folge-Uebel. In keinem seiner Fälle 
hatte sich Croup dazu gesellt, doch soll dieser, 
nach seiner Meinung durch dieselbe Ursache 
entstehen, und durch eine ähnliche Behandlung 
geheilt werden. 


Dr. Lyell rühmt das Natrium-Sulphid gegen 
die Diphtherie. Er liess eine halbe Unze Schwefel- 
Natrium in 4 Unzen Wasser lösen, und davon 
alle 6, in schweren Fällen alle 4 Stunden einen 
Esslöffel voll nehmen. Oertlich liess er einige 
Gran Calomel durch ein Guttapercha - Röhrchen 
einblasen. Ueber die Zahl seiner Erfolge sagt 
er nichts. R 

Weiter unten werden wir finden, dass nicht 
nur das Eisen-Chlorid, sondern auch das Jod- 
kalium mit sehr gutem Erfolg gegen die Diph- 
therie angewendet worden ist. 


Folge-Uebel. Dr. Greenhow beschreibt die 
nach der Diphtherie auftretenden Nervenleiden. 
Nebst vielem Bekannten theilt er auch einige 
Beobachtungen mit, die, wenn auch nicht ganz 
neu, doch vorgemerkt zu werden verdienen, Er 
führt -5 solche Kranke aus dem. Middlesex-Ho- 
spital vor, und verweist noch auf einige Fälle 
aus seiner Privatpraxis, und ohne dass er sich 
dessen klar bewusst war, beschreibt er doch 
die angeblichen Lähmungen mehr als eine Co- 
ordinations-Störung, : denn als wirkliche Para- 
lyse, *) denn er sagt, bei der vorgeschrittenen 
Lähmung konnten die Kranken weder gehen 
noch stehen, während sie auf dem Bett liegend, 
ihre Glieder frei bewegen konnten, und. von 
einem Kranken meldet er, dass seine freiwilligen 
willkührlichen Bewegungen denen des Veits- 
Tanzes geglichen hätten. **) Ferner meldet er, 
und das ist neu, dass die Kranken sich über 
ein spannendes, einschnürendes Gefühl beklagt 
‚hätten, als wenn: eine. feste Binde . um! ihre 
Glieder . gelegt wäre. Manche ‚hatten. dadurch 
‚das. ‚falsche , Gefühl, als wäre das Glied ge- 
‚schwollen, während es magerer, alsim normalen 
Zustand war. Dieses Einschnürungs-Gefühl kam 
zuweilen nur an einem Gliede, ‚öfter: aber an 





*) Auch Dr. Sanderson sagt, laut Nr. 16 der Gaz. 
med. de Lyon, die diphtherische Lähmung sei nicht so- 
wohl durch einen Verlust der Muskelkräfte als durch 
einen Verlust des Coordinationsvermögens bedingt. 


*#) Dieser Kranke hatte auch das Gürtelgefühl um 
den Unterleib, an welchem Ataktische leiden. 
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mehreren vor, ja ‘zuweilen. wurde es auch: am 
Bauche: wahrgenommen, und merkwürdigerweise 
sagt er, dieses Gefühl stelle sich..erst dann ein, 
wenn die: Lähmung sich zu bessern 'begonnen 
habe. Dass die Coordinations-Störung in ‚der 
Regel auch von. Taubheit begleitet wird, ist 
bekannt, eben so, dass eine gesteigerte Empfind- 
lichkeit, in einzelnen Theilen mitunter vor- 
kommt. 

Uebrigens scheinen auch wirkliche Lähm- 
ungen im (xefolge der Diphtherie vorzukommen. 
Die gestörte und oft ganz unverständliche Ar- 
tikulation glauben wir noch auf Rechnung der 
Zungen-Ataxie setzen zu dürfen, aber der Hr. 
Verf. sagt auch: Zunge und Lippen sind eben- 
falls oft affieirt; in. der Zunge, oder in .der 
Zunge und den Lippen zugleich besteht ein 
Gefühl : von Ameisenkriechen mit dem Gefühl 
von Brennen oder Kälte und Taubheit, welches 
in der Spitze der Zunge oder gleichzeitig auch 
in den. Lippen. beginnt, und welches sich über 
den Rücken der Zunge bis zur Wurzel dieses 
Organs verbreitet, und wobei die Zunge ihre 
Beweglichkeit, zuweilen auch den Geschmackssinn 
verloren hat. In einem Fall erreichte die Lähm- 
ung auch die Muskeln. der Wangen (der Lippen), 
der Kranke konnte weder pfeifen noch ein Licht 
ausblasen.. Wie in der. Spitze der Zunge, so 
beginnt'.die Taubheit auch. in den: Spitzen der 
Finger. und Fusszehen, um von. -da längs der 
Glieder, welche der Kranke schwer und’ matt 
fühlt, gegen den Rumpf und: au dem Rumpf 
fortzuschreiten. In den schlimmsten Fällen leidet 
auch das Herz: ein Kranker ‚starb plötzlich, 
augenscheinlich in. einer Ohnmacht, ein» paar 
andere gingen langsamer unter, indem der Puls 
immer seltener ‚wurde, und'in einem Fall sogar 
unter. 30. Schläge sank. In’ einem Falle sah 
Hr. Verf, im Reconvalescenz-Stadium Erbrechen 
eintreten, welches in wenigen Tagen den Tod 
durch Erschöpfung zur Folge hatte. 

Bei der Behandlung. ist Ruhe auf dem Bett 
das 'erste Erforderniss und: gute Diät nebst Wein 


‚oder Branntwein nothwendig. Ausserdem rühmt 


er aber Tonica, Eisen, Chinin und Nux vomica, 
und ‚besonders. '.die tägliche Anwendung von 
Schröpfköpfen zu beiden Seiten; der:Wirbelsäule. 
Da er aber. beisetzt, die Tonica und die Nux 
vomiea hätten sich erst dann heilkräftig gezeigt, 
wenn die Lähmung ihr Akme erreicht hatte, 
so dürfen wir wohl annehmen, dass sie gegen 
die Lähmung selbst nichts vermochten, dass die 
Lähmung ihren natürlichen Verlauf machte, und 
dass die Tonica nur die Reconvalescenz beför- 
derten, und in diesem Stadium allerdings nützlich 
sein konnten, da die Kranken abgemagert und 
überhaupt heruntergekommen waren. 


Medizinal-Rath Moeller in Königsberg hat 
in: seinen Bemerkungen über die Diphtherie in 


2 


94 LEISTUNGEN I. D. PATHOLOGIE U. THERAPIE D. ACUTEN KRANKHEITEN- 


Königsberg den’ auf diese ‘Krankheit folgenden 
Lähmungen , in welchen er‘ nicht bloss eine 
Lähmung, sondern auch eine Störung der Be- 
wegungs-Coordination erblickt, eine eingehende 
Betrachtung gewidmet. Nachdem er die Un- 
haltbarkeit der früher  vorgetragenen Vermuth- 
ungen über die nächste Ursache dieser Lähm- 
ungen gezeigt, hält er den ‘Gedanken fest, 
dass die diphtherischen Lähmungen immer (2) 
mit Rachenlähmung "beginnen und. nur auf 
Diphtherie des Rachens, nie (?) auf Diph- 
therie anderer Organe‘ folgen; vergleicht dann 
diese Lähmungen mit ‘den nach der Dysenterie 
beobachteten, wo die Darmschleimhaut gelitten 
hat, und die Lähmung in den wntern Theilen 
des 'Rückenmarks (Paraplegie) beginnt, und 
kommt auf dem Weg der. Ausschliessung zu 
der Ansicht, dass diese Lähmungen von den 
Nerven des Gaumensegels und des Schlunds aus- 
gehen, in welchen ein langsam sich entwickeln- 
der und unter Umständen auf angrenzende Be- 
zirke, oder bis zu den Central-Organen, nament- 
lich dem Rückenmarks-System fortschreitender 
Degenerations - Prozess stattfindet, welchen er 
sich ähnlich denkt, wie den von Waller und 
Budge nach Nerven-Durchschneidung beobach- 
teten, centripetal vorschreitenden krümlichen 
Zerfall des Inhalts der Nervenröhren oder wie 
die von Türck und Virchow im Rückenmark 
gesehene körnige Entartung. Die Betheiligung 
der Nervi palatini und pharyngii bei dem tief 
greifenden diphtherischen Prozess ist kaum zu 
bestreiten, und die häufig dabei vorkommende 
Affecetion der Augenmuskel fände ihre Erklärung 
in der nahen Verbindung, in welcher das Gang- 
lion spheno-palatinum, das Centrum jener Zweige 
vermittels der durch die Fissura orb. interna 
hinaufsteigenden Wurzel mit dem Ganglion ci- 
liare steht. Für diesen Ausgangspunkt und 
diese Verbreitung der fraglichen Lähmungen 
sprechen allerdings die vom Hrn. Verf. ange- 
führten Beobachtungen, dass Dr. Paasch bei 
einer einseitigen Rachen-Diphtherie die Lähm- 
ungen und Bresbiopie auch nur auf dieser Seite sah. 

Der Hr. Verf, gibt 1 Beispiel von: plötz- 
lichem Tod dreier Kinder nach der eben ver- 
Jaufenen Diphtherie. 

Im’ ersten Fall war die Diphtherie spontan verlaufen, 
das Sjährige Kind war aber in hohem Grad anaemisch 
geworden und hatte Coordinationsstörung des Gaumens 
und der untern Glieder bekommen. Der Tod erfolgte nach 
ein paar Tagen plötzlich und die Section ergab ausser 
hochgradiger Anämie gar nichts. Der Hr. Verf. vermuthet 
Lähmung der Respirationsorgane als Ursache des Todes. 
Das zweite Kind starb nach Ablauf ‚der leichten Diphtherie, 
nach vorhergegangenem Kopfschmerz und heftigem, zuletzt 
unstillbarem Erbrechen, ebenfalls plötzlich. Auch dieses 
‚Kind war anämisch und etwas ataktisch, hatte leichtes 
Oedem der Beine, in der rechten Lunge 'eingestreute 
Tuberkel und frische Miliartuberkel; der mittlere und 
untere Lappen waren. gallertig. infiltrirt. Der Kopf ‚durfte 


nicht‘ geöffnet werden. Hr. Verf. vermuthet Tod durch 
acute Miliartuberkel und Meningitis tuberculosa, welche 


letztere das ‚geschwächte Kind tödtete, ‚ehe sie zur vollen 
Ausbildung: gekommen war. Im ‚dritten Fall war. die 
Diphtherie ebenfalls leicht, von Lähmung ist hier nicht 
die Rede, das dreijährige Kind starb gleich nach Ablauf, 
der Dyphtherie, Hr. Verf. vermuthet Urämie als Todes- 
ursache; der Bine im Harn war aber fast ganz 
verschwunden, nr 


Dr. Wilks bemerkt, wie so manche seiner 
Vorgänger, dass bei der Diphtherie das Allge- 
mein-Leiden und das örtliche Leiden oft in 
schreiendem Missverhältniss stehen, und dass 
nicht selten die ‚diphtberische Lähmung bei 
Kranken beobachtet wird, die zuvor an einer 
ganz unbedeutenden, zuweilen sogar der Beob- 
achtung entgangenen Rachen-Diphtherie gelitten 
hatten. Er führt dann 5 Kinder vor, welche 
6—8 Wochen nach dem Verlauf der Diphtherie 
gelähmt worden waren. Bei allen waren die 
Sprache und das Schlingen gehindert, Stehen 
und Gehen unthunlich, die Augen mehr oder 
weniger amaurotisch, _bei einem Kind hatte 
auch der Geist gelitten, er war dem Blödsinn 
nahe. Alle wurden vollkommen geheilt. . Bei 
dreien von diesen 5 Kindern war das Halsleiden 
ganz unbedeutend, theilweise sogar zweifelhaft, 
bei einem war es ganz übersehen worden, und 
bei einem hatte es gar nicht den äusseren An- 
schein der Diphtherie, denn der. Rachen. war 
mit einer dicken, weissen Secretion belegt, ohne 
Pseudomembranen. 


Dr. Humphry gibt die Geschichte eines 
11jährigen Kindes, welches nach Ablauf der 
Diphtherie, 14 Tage nach Beginn der Krank- 
heit, über Kopfschmerz klagte und in der da- 
rauffolgenden Nacht Lähmung des Gaumen- 
segels und des rechten Beins und Arms be- 
kam. Die Lähmung der Glieder heilte allmälig, 
aber die Schlingbeschwerden blieben, und das 
Kind starb bald an Erstickung durch den in der 
Luftröhre angehäuften Schleim, den es nicht 
auswerfen konnte. Die Section fand nur in den 
Bronchen viel schaumigen Schleim, nirgends in 
den Luftwegen eine Entzündung, aber auf der 
linken Hemisphäre in der Gegend des obern 
Randes des Schläfebeins fand sich eine verei- 
terte und erweichte Stelle der Hirn-Substanz. 


Dr. Bissell in Utica hat 7 Fälle von diph- 
therischer Lähmung beobachtet, von welchen 5 
tödtlich endeten. Die Lähmung war zuweilen 
in der Reconvalescenz, häufiger aber später, 18, 
25, 30 Tage nach der Entscheidung der Diph- 
therie, eingetreten und hatte sich auf fast alle 
willkürlichen Muskeln, selbst auf die Sprech- 
und Schlingmuskeln verbreitet. Hr. Bissells. sagt 
von dieser Lähmung: die Kraft und die Coor- 
dination litt mehr ‘als die Sensibilität. - Alle or- 
ganischen Funetionen, mit Ausnahme der Cir- 
culation ‚waren ‚ungestört; der Puls war immer 
weich und schwach; 'aber bei "dreien war er 


frequent und kaum zu zählen, bei den 4 andern 


dagegen auffallend selten, bis zu 30 Schlägen in 
der Minute. Die Respiration stand im Verhält- 
niss zur  Circulation. Die gelähmten Muskeln 
fühlten sich teigig und unelastisch, die Haut 
war blass und etwas kühl. Zeichen von Urämie, 
Empfindlichkeit der Wirbelsäule gegen Druck, 
Störungen des Bewusstseins und physikalische 
Symptome von Herz- oder Lungenkrankheit wur- 
den - nicht beobachtet. Die tödtlichen Fälle 
dauerten nicht länger als 15 Tage und 3 der- 
selben nur 6 bis 10 Tage. Der Tod trat plötz- 
lich ein, er überraschte die Kranken im Sprechen 
oder Spielen ‘und erfolgte ohne  Stöhnen und 
ohne Zuckungen, wahrscheinlich durch Herz- 
lähmung. 


Dr. Gibb berichtet einen bei einem 33jähri- 
gen Mann beobachteten Fall von Rachen- und 
Larynxlähmung, bei welchem die Unempfindlich- 
keit und Bewegungslosigkeit dieser Theile ge- 
stattete, ‚mit dem Kehlkopfspiegel bis zur. Bifur- 
eation der Trachea zu sehen, eine bis jetzt noch 
nicht vorgekommene: Beobachtung. 


Die Glieder waren noch nicht gelähmt, aber ohne 
Kraft und die leichteste Bewegung hatte einen profusen 
Schweiss. zur Folge., Das Zahnfleisch war wund und em- 
pfindlich, aber nicht von Merkur. In den Fauces hat er 
wenig oder gar kein Gefühl; die Schleimhaut ist roth 
und rauh mit Geschwürflecken auf dem Rücken des 
Pharynx; die Tonsillen stark vergrössert und verschwärt. 
Bei der. Unempfindlichkeit und der Bewegungslosigkeit der 
Theile konnte der Kehlkopfspiegel leicht angewendet wer- 
den und Hr. Verf. konnte bis zur Bifurcation der Trachea 
sehen. Der Larynx schien erweitert, die Stimmbänder 
lagen dicht an ihren Wänden, waren dem .Anscheine 
nach dünn, graulich weiss und ganz unthätig. Die Ringe 
der Trachea bis zur Bifurcation ‚waren deutlich zu sehen 
und die Bifurcation selbst kam deutlich zur Ansicht, wenn 
der Kopf des Kranken zurückgebogen wurde. Die Seiten- 
wand der Trachea zeigte unmittelbar vor dem Anfang des 
linken. Bronchus..eine. ‚leichte Einbauchung nach, Innen, 
als wenn eine Geschwulst hier läge, welches aber nicht 
der Fall war. Der Pharynx wurde mit einer Lösung von 
‚Silber- und Quecksilber-Nitrat bepinselt, innerlich bekam 
der Kranke des Tags dreimal 1/35. Gran Strychnin mit 8 
Gran eitronensaurem Eisen in Columbo-Infusum bei nahr- 
hafter Diät. ‚Mit dem Strychnin wurde bis auf 1/4, Gran 
gestiegen. Die Sensibilität und Motilität besserte sich 
schnell und allmälig erfolgte vollkommene Genesung. So- 
wie sich die Motilität besserte, 'konnte' Hr..@. nicht mehr 
so weit.in die Tracheä. sehen. 
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Chäreht, et t Yalpian. Sur l’Etat dis Muscles et ägg Nerfs 
du Voile du. Palais dans un Cas -d’Angine diphtheri- 
tique. Gaz. med, de Paris. Nr. 14. ' 


W. Reeves. Diphtheria at Carlisle, Lancet. Sept. 26. 


Courty. Utilit6 du Perchlorure de Fer dans la Diphtherie, 
Bull. de Therap. Fevr. 15. 


Scott Orr. Behandlung der Diphtherie. 
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Cassali. _ Neue Art von Cauterisation. bei der Dinkihenig, 
‚U’Imparziale. Juni. 1. 


Die Hrn. Charcot und Vulpian untersuchten 
die Muskeln und Nerven . des Gaumensegels 
einer 5ljährigen Frau, die an.Krebs des Uterus 
gelitten und. eine Rachendiphtherie bestanden 
hatte, nach welcher eine Lähmung des Gaumen- 
segels ohne sonstige. Lähmungen zurückgeblie- 
ben, und die unter den Erscheinungen einer ex- 
sudativen Pleuritis gestorben war. 


Die Muskelfasern des Gaumensegels, waren 
meistens gesund und zeigten deutlich ihre (Quer- 
streifen; aber zwischen den gesunden. Muskel- 
fasern lagen hie und da einige Muskelfasern, 
welche mehr. oder weniger mit feinen fettigen 
Granulationen gefüllt waren; einige dieser letz- 
ten Fasern waren im Innern mit einer grossen 
Zahl solcher Granulationen gefüllt. Die Muskel- 
nerven des Gaumensegels zeigten eine verschie- 
dene Beschaffenheit: manche. Nervenfäden be- 
standen aus Nervenröhren, die ganz leer ‚an 
Marksubstanz waren; von Strecke zu Strecke 
sah man unter dem Neurilem granulöse Körper- 
chen, die zum Theil elyptisch und mit einem deut- 
lichen Kern versehen, zum Theil mehr: verlängert 
waren und keinen Kern zu ‚haben schienen. 
Die so veränderten Nervenfäden waren selten ; 
die: meisten waren nur theilweise verändert: und 
bestanden; aus zwei. Arten von Nervenröhren : 
in. den. einen war die Marksubstanz ‚ganz nor- 
mal, in. den andern war. sie granulös geworden. 
Die veränderten. Nervenröhren hatten noch bis 
zu einem. gewissen 'Grad ihre normale. Breite, 
aber. statt der normalen Marksubstanz enthiel- 
ten sie sehr feine Granulationen ‚ die ‚theils, in 
einer ziemlichen Strecke neben einander ‚. theils 
in» Häufchen. beisammen lagen, und. granulirte 
Körperchen. darstellten. . Ausser diesen in. den 
Nervenröhren ‚eingeschlössenen . Granulationen 
waren. noch ‚feine Fettgranulationen zwischen den 
Nervenröhren und unter. dem. gemeinschaftlichen 
Neurilem  eingesäet; endlich. Jagen zuweilen. un- 
ter dem Neurilem „einige  granulöse Körperchen, 
welche denjenigen. ganz ‚gleich , waren, welche 
man: z.B. in! gewissen ‚Erweichungsherden .des 
Hirns findet. ‚Die Herren: Charcot und Vulpian 
verniuthen, dass die. normal befundenen Nerven- 
röhren - in..den Nervenfäden .des Gaumensegels 
Empfindungsröhren, die entarteten dagegen Be- 
wegungsröhren: waren, 


Hr. Reeves sagt von der Diphtherie‘ zu Car- 
lisle, ‚die Krankheit; habe in ‚der. Regel mit gal- 
ligen Erscheinungen und mit grosser Niederlage 
der. Nervenkraft.'begonnen,, bald darauf, ‚seien 
Anschwellung der Drüsen,.und eine, tiefe Röthe 
und: Erschlaflung | der. Schleimhaut des , Mundes 
und des -Rachens ‚ gefolgt; ‚dann ‚habe ‚sich ‚in 
einem Theil’ der Fälle die. geröthete Schleimhaut 


'96 


mit einem "dünnen, schmüutzig-weissen, leicht ab- 

lösbaren aber schnell wiederkehrenden Häutchen, 
in dem andern kleineren Theil der Fälle mit 
einem perlweissen, gekochtem Eiweiss ähnlichen 
Exsudat bedeckt. Der Harn war selten, spärlich 
und stark gefärbt. Lähmung des Gaumens 
folgte oft in der Reconvalescenz, Lähmung der 
Glieder aber scheint nicht vorgekommen zu sein; 
in einem Fall wurden die Halsmuskeln gelähmt. 
In einigen Fällen stellte sich in der vorgeschrit- 
tenen Reconvalescenz nicht bloss Lähmung des 
Gaumens ein, sondern es kamen ‘auch all’ die 
andern Symptome wieder. Gute Diät, ‘Stimu- 
lantia und die Eisentinetur schlugen fehl und 
Hr. Verf. sagt, unter‘ den so Behandelten sei 
die Sterblichkeit grösser gewesen als unter den- 
jenigen, welche eine solche Behandlung nicht 
bestreiten konnten. Unter den örtlichen Mitteln 
leistete nür das Kalichlorat gute Dienste. Er 
verordnete zuerst ein Brech- und milde eröfl- 
nende Mittel, deren guter Erfolg oft rasch, oft 
allmälig sich bemerklich machte, indem "die 
Zunge rein wurde. Darauf verschrieb er Am- 
monium-Carbonat,. Kali-Carbonat, Kali- Nitrat, 
Kalihydriojodat und Kalichlorat, von jedem. eine 
Drachme in 8 Unzen Wasser gelöst und ‘dann 
davon alle 5 Stunden je nach dem Alter einen 
Thee- bis Esslöffel voll zu geben. Bei dieser 
Behandlung genasen die Kranken zum "Theil 
sehr schnell, zum Theil allmälig. Ein vorzüg- 
liches Mittel war die Ortsveränderung, nament- 
lich der Aufenthalt am’ Seestrand. Das Kind 
mit den gelähmten Halsmuskeln verlor dort die 
Lähmung in 3 Tagen. Die Ortsveränderung 
soll oft alle andern Mittel entbehrlich machen, 
wenn der gewählte Ort die passenden magne- 
tischen Verhältnisse hat. 

Der Hr. Verf. sagt, die magnetischen Kräfte 
beherrschen das Leben, die Gesundheit und 
Krankheit. Er habe sich einen Apparat con- 
struirt, durch welchen er die zwei magnetischen 
Kräfte, die anziehende und die abstossende Kraft 
genau bemessen könne. In diesem Jahre habe 
beinahe beständig die anziehende Kraft geherrscht 
und er habe gefunden, dass unter der anhal- 
tenden Herrschaft dieser Kraft die Kartoffelkrank- 
heit verschwinde. Die abstossende Kraft habe 
grossen Wechsel gezeigt und seit einigen Tagen 
(12. September) sei ihr Verlust grösser gewesen 
als längere Zeit vorher, obwohl sie auch da- 
mals für eine grössere Periode sehr unbeständig 
gewesen sei. Die ‘Anziehungskraft habe in der 
letzten Zeit einige Neigung zum Fallen, da aber 
der Herbst weit vorgerückt, so sei von. der 
Kartoffelkrankheit nichts mehr zu fürchten. Die 
Kartoffelkrankheit und das Hungerfieber (eine 
Art von Typhus) seien durch die fehlende ‘oder 
verminderte Anziehungskraft bedingt, die Cho- 
lera durch das plötzliche Steigen und anhaltende 
Aufwärts-Oseilliren der Nadel, Diphtherie, 'Ma- 
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sern und Scharlach aber durch die ESENORR 
Be | Hays 


Dr. Coabty bestätligt die Heilkraft er. ‚Ei- 
senchlorids gegen die Diphtherie. Er liess von 
der Tinctura Ferri Sesquichlorati 30—50 Tropfen 
in einem Glas Wasser in einem’ Tag esslöffel- 
weise nehmen ‘und bepinselte mit demselben 
Mittel auch die kranken Stellen‘ des Rachens, 
wobei er aber die gesunde Nachbarschaft sorg- 
fältig  verschonte. Bei sehr reizbarem‘ Magen 
wählte er für den innern Gebrauch ein anderes 
Eisenpräparat, und scrophulösen Kindern ‘gab er 
Jodeisen. Immerhin aber eine tonische ‘Diät. 


Auch Dr. Orr rühmt das Eisenchlorid, lässt 
aber die leidenden Stellen des Halses mit einer 
Lösung von 'Silbernitrat (10—20 Gran auf die 
Unze) bepinseln und mit Kalichlorat‘ gurgeln. 


Laut den Transactions of the medical Society 
of New-Yersey for 1862 (Hay’s Americ. Journ. 
Octbr.) herrschte in‘ mehreren Gegenden‘ von 
New-Yersey die Diphtherie, aber nicht mit solcher 
Bösartigkeit, wie in den vorhergehenden Jahren, 
doch waren die Lähmungen nach dem Verlauf 
derselben häufig und, was wir hervorheben 
wollten, an einem Orte bildeten sich bei glück- 
lich endenden und bei tödtlichen Fällen Ge- 
schwüre an den Fingern und Zehen mit: sehr 
hartnäckigen, der Behandlung trotzenden Aus- 
schwitzungen, Neben einer stärkenden innern 
Behandlung wurde das Einpinseln einer gesät- 
tigten Tannin-Solution in den Rachen nützlich 
gefunden und kleinen Kindern gab man ein 
Pulver aus gleichen Theilen oxychlorsauren Kalis 
und Zucker alle halbe Stunden auf die Zunge. 
Im Staate Pensylvania, namentlich in Benaver 
County wurde eine Mischung von 3 Drachmen 
Tinceturae Ferri Sesquichlorati, 1 Drachme Salz- 
säure und 4 Drachmen destillirtem Wasser alle 
6—8 Stunden erfolgreich eingepinselt. Kindern 
von 3—4 Jahren gab man innerlich eine Drachme 
der obigen Mischung in 2 Unzen Wasser, alle 
2 Stunden einen Theelöffel voll, und dazwischen 
von einer Lösung von 2 Drachmen Kalichlorat 
in 4 Unzen Wasser, ebenfalls einen Theelöffel 
voll. Aeusserlich auf den Hals Terpentinöl. 
Dr. Luden in Huntingdon gibt anfangs eine ge- 
sättigte Lösung von Kochsalz, bis Erbrechen, 
wohl auch Durchfall erfolgt; nach Umständen 
später zu wiederholen, dann innerlich eine So- 
lution von Kalichlorat, später die Tinetur von 
salzsaurem Eisen, allein oder mit Chinin; örtlich 
und als Gurgelwasser eine gesättigte Lösung 
von Kochsalz; um den Hals Säckchen mit war- 
mem Salz. Dr. Corson rühmt aus Erfahrung 
kaltes Wasser und Eis äusserlich und innerlich 


angewendet, welches mehr nütze als jedes andere 


örtliche Mittel; bei beginnenden  Hirnaffectionen 


KITIEIRM HA FIT 
Eis auf. dew»Kopf.\.-Alle: ämerikänischen Aerzte 
verwerfen das- Aetzen mit: IAERGUNEIENN. He 
now san aus ame ade „ara art 

. Dr: Cassali schlägt vor, ‚heit = an: Diph- 
theriesleidenden Kindern: die adstringireude: oder 
caustische Flüssigkeit‘. durch: die. Nase  einzu- 
spritzen.» Das ‚Kind kann ' diese . Anwendung 
nicht abwehren; Eltern. und: Krankenwärterinen 
können: die Einspritzungen selbst machen ohne 
Hülfe- ‚des Arztes; die. Flüssigkeit, die ‚sofort 
durch Ausspeien‘ und: Husten wieder ausgestossen 
wird, kommt mit allem Flächen und allen Ver: 
tiefungen: des» Rachens in Berührung. und- die 
krampfhaften Bewegungen ‚ «welehe, »sie:.hervor- 
ruft, begünstigen die Ablösung der Pseudomem- 
branen.«— Aber: wirklich. ‘ätzende:; Flüssigkeiten 
können doch nicht auf diese: Weise ‚angewendet 
werden,.es sei denn, dass man Nasendiphtherie 
vor nich! hat, :wo diodes Verfahren: sehr zu em- 
gu sein: dürfte. | 
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"Die von ‚der 'Soei6te des Gkeiahee aiicienieh . 


et naturelle zu‘Brüssel''gekrönte, nun im Separat- 
Abdruck erschienene Schrift‘ des Professors‘ Millet 
zu Tours: ist bereits: im vorigen Jahr‘ in: mehre- 
ren Monatsheften des Journal 'de Medecine etc. 
de Bruxelles abgedruckt‘ und: in''unserem Bericht 
pro ‚1862 erg RN & 


Ei Peter sagt: Wie die ‚Binkiberiene ‚eine 
Krankbait: totius, substantiaei ‚ist, ‚so ist: auch. die 
‚Diphtherie «der. .:Luftwege ' eine Krankheit der 
‚ganzenAusbreitung dieser Wege ;;sie: beschränkt 
‚sich. 'nicht- auf. den. Larynx: und. sowie ‚sie,einmal 
‚den: Eingang. in die'.Luftröhre,/überschritten hat, 
so. verbreitet»sie,, sich, mit .;grosser Schnelligkeit 
über alle Abtheilungen..des Respirätions- Baums. 


Sobald der Larynx mit einer Pseudomembran 


bedeckt ist, .so hat nach aller ‚Wahrscheinlich- 
keit die Krankheit die Trachea..und „die ‚Bron- 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. IV. 
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.chitis) ; 


AANITEAT MM 
chen‘erreichtoder«wird.. sie, erreichen. ' Daraus 
wird - dann. auch.der „beschränkte Erfolg; 
Tracheotomie- klar, ‚denn 'sie--kann nur. .das Hin: 
derniss: haben;; welches dem‘ Eintritti-der.-Luft 
in..die 'Trachea.entgegensteht, vermag aber nicht; 
die. Verbreitung der Krankheit .in die; Bronchien 
zu. »bemmen;,. «noch ...die. etwa, hier „schon 
gebildeten Pseudomembranen zu. entfernen , «der 
Kranke, kann. noch; ,an einer, capillären Bronchi- 
tis, oder an. einer. pseudomembranösen.-Bronchi- 
tis oe an. -Broncho-Pneumonie terbehmi 

se sie der Br au er Opus ®), 
In der. ‚grossen. Mehrzahl ‚der: Croupfälle. zeigen 
die. Bronchen «eine ‚‚Veränderung...' Unter 121 
Croupleiehen.. fand: ‚Hr. Peter... die! Schleimhaut 
der! Bronchen. 44 „Mal. entzündet; ohne ‚Pseudo- 
membranen,‘; 52. Mal. entzündet und mit Pseudo- 
membranen bedeckt ;/,6,: Mal ‚fanden. sich: Keine 
Pseudomembranen ‚in. den ; Bronchen,,.‚:;obgleich 
die, Kranken solche während ‚des ‚Lebens ‚ausge- 
worfen:: hatten;,- dreimal waren die- Bronchen 
gesund... und... 16, .Mal: wurden: ‚sie ‚ nicht näher 
untersucht, bleiben. sohin.. 105. untersuchte Fälle. 
Die, Entzündung der .Bronchen, : die man 'ıam 
häufigsten‘, zwischen. dem. 3./.tmd 10, Tag ’an- 
trifft, ‚verbreitet sich. von, oben nach unten. :und 
in, der. Leiche erscheint. die.Röthe um. so, leb- 
hafter., „je weiter, man ‚nach ‘unten könamt,,. ‚sie 
kann in’den letzten Verzweigungen..der Bronchen 
noch. frisch. und ‚lebhaft sein ; während), sie;'in 
den, weiteren. Bronchen ‘bereits » zu. 'erblassen. be- 
gonnen hat. Zuweilen, iaber nicht in- den Mehr- 
zahl..der Fälle,: beschränkt sieh. ‘die Krankheit 
auf die Entzündung ohne ‚fibrinöse.) Secretion. 
Die. Bronchitis wird /aber nicht bloss... bei... den 
tödtlichen Croupfällen . 'beobachtet, sie ‚besteht 
auch, wenn nicht. beicallen, doch bei den:meisten 
glücklich ;endenden ‚Fällen... 'Die/ Phasen’ der 
Diphtherie sind die Hyperaemie, die-Entzündung, 
amnd...die,, Fibrinausschwitzung; |! Sie kann. ..alle 
diese Phasen ’an. einer. ‚begrenzten: Stelle.:im. La- 
rynx’ und. in ‚der. Trachea, durchlaufen, sie-kann 
aber. ‚auch..im..Larynx und ‚in. der Trachea. bis 
zur. Fibrinausschwitzung, in den «Brönchien da- 
gegen..nur, bis, zur Entzündung, ohne Exsudat 
(ohne fibrinöses, ‚aber mit: katarrhalischem 'Exsu- 
dat ?), gelangen (Croup mit Bronchitis) ;-sie..kann 
aber ‚auch‘, in: den: Bronchen. ‚eben, so. wie im 
Larynx und in. der Trachea.alle 3: Phasen durch- 
machen; | (Croup‘ mit pseudomembranöser Bron- 
‚endlich. kann: die, Entzündung’ von: den 
letzten Bronchenzweigen. sich auf,.das  angren- 
‚zende  Lungenparenehym,. verbreiten |: (Croup mit 
Bronehopneumonie). -Ausserdeni können; Pleuritis, 
Lungenapoplexie oder Lungenbrand dazu kommen. 
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»1) Oroup und‘ einfache Bronchitis. Während 
äh Lebens wird dieden Croup begleitende ein- 
fache Bronchitis‘ "erst datin aus ihren 'physikali- 
schen ' Zeichen‘ erkannt "wenn ihre Geräusche 
nicht mehr durch die Karyazgerinschd des Croups 
gedeckt sind, wenn die Tracheotomie gemacht 
worden ist: dann hört man vibrirendes,''gross- 
öder . kleinblasiges Rasseln, und es folgt ein 
Auswurf, in welchem sich "oft Pseudomembranen 
in grösseren und‘ kleineren Fetzen aus der Tra- 
chea finden.‘ Diese Bronchitis unterscheidet sich 
sonst in nichts von der gewöhnlichen Bronchitis 
und sie 'bringt keine’ Gefahr ;' solange sie. sich 
auf die"grossen Bronchen ' beschränkt‘, aber sie 
geht leicht in. die pseudomembranöse Bronchitis 
öder in die Bronchöpneumonie über. ' Die gün- 
stigen Fälle erkennt man’ an den reichlichen, 
schleimigen Ausscheidungen nach der Tracheo- 
tomie; wenn’ dagegen nach der Operation die 
Canüle trocken bleibt, oder wenn die Ausschei- 
dungen “spärlich 'und''serös, oder graulieh' und 
stinkend sind, ‘dann haben’ sich‘ die falschen 
Häute wahrscheinlich auf’die Bronchen verbreitet, 

2) Croup ‘mit 'pseudomembranöser Bron- 
chitis. Hr. 'Peter‘'hat dieselbe, wie’ gesagt, unter 
105 Fällen 52 Mal, und wenn man’ die 6 Fälle 
dazu‘ reehnet,' wo  röhrige  Pseudomembranen 
ausgeworfen worden’ waren, ’58 Mal‘ gesehen, 
macht 55°2 pCt.'36 Mal’'wurde diese Bronchitis 
zwischen dem’ 3.'und '7.: Tag ’und 15 Mal ’'zwi- 
schen dem 8. und 12. Tag angetroffen, 'später 
nicht mehr bis zum "82. Tag‘, ' wo sie einmal 
gefunden wurde. "In diesem letzten‘ Fall’ hat 
gewiss eine Reerudescenz der Krankheit vorge- 
legen. * Ohne ‘'Pseudomembranen fand er die 
Bronchen vom 3. bis '7, Tag 27 Mal, vom'8. 
bis’ 12. Tag 15''Mal,' dann am’ 14, 15., 18., 
24, 27., '28., '42. ‚Krankheitstag' im "Ganzen 
20 "Mali" | Vehlüglieh um den:'10. Tag schien 
die Krankheit sich zurück‘ zu bilden, Die‘ gebil- 
deten‘ falschen‘ Häute wurden um so dünner,'je 
mehr man’ sich’ ‘den » feineren ''Verzweigungen 
näherte, wo sie ‘oft nurnoch! als flüssige Masse 
erschienen.‘ Meistens’'bildeten sie "eine ununter- 
brochene Röhre, zuweilen war die’ Röhre: unter- 
brochen oder es‘erschienen in‘ den untern' Par- 
tien der'Bronechen nur inselförmige Exsudätflecke, 
die zuweilen 'nicht grösser als eine Linse: waren. 
Zuweilen®besehränkte sich das Exsudat auf die 
Bifureation, ‘in andern Fällen 'erreichte “es.' die 
2.,13, Voder»auchdie & Theilung.. In’>ihrem 
gahzan: Verlauf waren’ die’ Brönchen nur zwei- 
mal'mit Exsudat besetzt, wobei’ die Schleimhaut 
eine ı'violette‘, solwärziiche. Farbe hatte. '''In 
einem’ dieser‘ Fälle war das Exsudat 'halbflüssig, 
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*) Diese Zahlen stimmen nicht, 
er sie 62 Mal ohne und 52 Mal mit Pseudomembranen 
gesehen, macht 114 Fälle; während er oben kai die 
ERROR 105 Mal uftersuicht zu haben. 
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rahmartig’ünd»bestand: aus’ sehr'vielen Epithelial- 
zellen mit.'Cilien,ans' Eiterkügelchen und’ gra- 
nulöser Materie, aber ohne eine Mischung von 
Schleim=" und Eiterkörperehen. In einem‘ Fall 
war das‘ Exsudat fest in’ der‘ Trachea, aber von 
der Bifurcation an zerfliessend und in den feinen 
Bronchen’bildete es Filamente. Einmal beschränkte 
sieh die falsche ‘Haut auf'den rechten Bronchus 
und: verbreitete sich hier: bis‘ beinahe zu den 
letzten Verzweigungen mit excessiver Röthe der 
Schleimhaut, während die linke Bronchialschleim- 
haut blass und ohne falsche Haut war.‘ In einem 
andern Fall herrschte das Exsudat im linken Bron- 
chus' vor, wo'es eine. dünne, weisse, weiche nicht 
fest anhängende Haut bildete, "die gleichzeitig 
mit 'der‘im 'untern 'Dritttheil der Trachea ent- 
standen‘ war.) Dieses Häutchen bildete aber‘ nur 
isolirte  Fleeken kleiner als eine Linse, auf stark 
geröthetem Grund und reichte bis in: die dritte 
Theilung. Im rechten Bronchus fanden sich auf 
rothem Grund sehr kleine mamelonirte Inseln, 
wie Sudamina der Haut aussehend und in dessen 
stark hyperämischen‘ Verzweigungen eine halb- 
membraniforme Flüssigkeit. Vom 10. Tag an 
fanden sich nur noch Trümmer von Pseudomem- 
branen in den Bronchen. In der Regel befiel 
die, Diphtherie beide Bronchien, aber nicht in 
symmetrisch gleicher Bene Zuweilen er- 
reichte sie auf der einen Seite re feinsten Bron- 
chen, während .sie auf. der andern die Bifurca- 
tion nicht überschritt. Sie zeigt aber im Ganzen 
keine Vorliebe für die eine oder die andere 
Seite, _ 

‚Die Symptome der pseudomembranösen Bron- 
ehitis sind: verschieden vor .und, ‚nach der, -Tra- 
cheotomie und auch die vor: der. Tracheotomie 
sind wieder von zweierlei Art,'.je nachdem 
nämlich die Symptome des Orvaps vorherrschen 
oder die der Bronchitis mit zugegen sind. In 
den meisten Fällen herrschen die Symptome des 
Croup’s vor, die Dyspnoe ist eine croupale: die 
Inspirätioen- ist mühsam, langsam, ‚wenig frequent 
und..der ‚Rhythmus. ist »umgekehrt,,. das. heisst, 
während. im normalen Zustand. unmittelbar. ‚auf 
die‘.laspiration. die. Exspiration. ‚und dann eine 
Pause. folgt) folgt hierauf die anstrengende und 
geräuschvolle. Inspiration; eine, Ruhe von, 8—10 
Secunden und darauf,.die Exspiration *) und lie 
Zahl der Athemzüge in der Minute ist 20—30, 
selten 40, ktihkent der’ Puls’ 140160 Schläge 


‚macht. Die Respirationsgeräusche‘ in den Lüngeh 


werden durch die’ Larynxgeräusche verdegkt, 
sie fehlen wohl auch wirklich, ' weil’ dureh‘ den 
Larynx 'zu wenig "Luft indie: Blohieheh gelangt, 
um hier Geräusche’ zumachen. Es .ist"demnach 
hier! nur‘die Indication'der Tracheotomie"gege- 
ben. Ne: Ye gi age den: ee ri 
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Croups ‚auch.die der ‚Bronchitis ‚vorhanden. sind, 
dann . ist „.die: Dyspnoe:; theils eine. laryngeale, 
theils eine, ‚bronehiale: ‚die, ‚Inspirationen "sind 
wenige mühsam (?) die Respirationen frequen- 
ter, bis; zu 50) und 60..in der Minute‘ und: die 
Ruhepause folgt nun. nicht auf ‘die Inspiration, 
sondern auf die Exspiration.. ‚Und. ‚wenn 'man 
die ‚unzweifelhaften.. Zeichen einer . wachsenden 
Asphyxie ‚mit. Blässe: und  Erstickungsanfällen 
wahrnimmt, so darf man eine Bronchopneumonie 
oder eine pseudomembranöse Bronchitis.  diag- 
nosticiren. 

Die Symptome ‚nach ‚der, Tracheotomie' be- 
treffend, sind: ebenfalls von zweierleii Art, je 
nachdem zur Zeit, der Operation ‚schon. pseudo- 
membranöse ‘Bronchitis. zugegen war, oder die 
letztere sich erst nach ‚der. Operation ausbildete. 
Im ersten. Fall: bringt die Operation ‘keine oder 
nur eine.schnell vorübergehende Erleichterung; 
die. Dyspnoe aber wechselt ihre Natur: die la- 
ryngeale wird eine bronchiale; die. .Respiration 
wird hoch, frequent. und die’ Auscultation ergibt 
eine, trockene Respiration,, hie, und .da ‚auch 
sonores oder feuchtes. Rasseln, 


Die HH. ‚Fischer ‚und .Bricheteau, . früher 
Aerzte-am Kinderspital zu Paris, mustern in. der 
vorliegenden von der Soeiete des Sciences, agri- 
culture et arts zu Lille: gekrönten ‚Schrift, die 
nun in der zweiten Ausgabe rg die 
verschiedenen gegen die Larynx-Diphtherie ver- 
suchten Heilmittel. Von der Ueberzeugung .aus- 
gehend, dass die Dyphtherie ein: constitutionelles 
Leiden ist, finden’ sie eine allgemeine, Behand- 
lung nothmweinlig; aber welche zu diesem Zweck 
aufgebotenen Heilmittel den Vorzug verdienen, 
' darüber wagen sie nicht abzuurtheilen, da da- 
für nicht Material: genug, vorliegt und. zudem 
in ‚vielen Fällen die Behandlung eine .complieirte 
war. Sie beschränken sich: darauf, die einzelnen 
Methoden vorzuführen und bei jeder . derselben 
zu sagen, wie viele Genesungen und Todesfälle 
sie ergeben. hat.. Sehr, , ausführlich ‚ behandeln 
sie die Tracheotomie, welche. einem Drittel .der 
Operirtenrdas Leben. erhalten hat; beschreiben 
die Operationsmethoden, stellen die, Indieationen 
auf und verbreiten. sich, über die gebotenen 
Cautelen. Ä 


Aus der ‚Arbeit des Dr. Hamilton. in. Falk- 
vik. wollen wir nur,hervorheben, dass er mehrere 
Fälle von ‚Pharyngo-Tracheal-Diphtherie durch 
folgendes Verfahren. „geheilt; hat. Er. gab, ein 
Brechmittel ‚aus Brechweinstein,. welches ‚je ‚nach 
Bedarf ein- oder mehrmal wiederholt wurde; 
ätzte den, Rachen mit festem. Höllenstein ‚oder 
mit Höllensteinsolution,, von: weleher. er. auch ein 
paar Tropfen in. den. Larynx | fallen. liess; legte 
a den, Hals ein, ‚Säckchen ‚mit, heissem ‚Salz 

und, ‚liess, alle 3 Stunden. „einen Löffel, voll von 


einer Jodkalisolution nehmen,.:: Auf, dieses. letzte 
Mittel. legte .er, Gewicht ‘und. wirklich verschlim- 
merte..sich.'in „zwei. Fällen der, ‚sehr ‚gebesserte 
Kranke , nachdem. der regelmässige ‚Gebrauch 
des ‚Jodkaliums; vernachlässigt : worden war ‚und 
die ‚Behandlung ‚ musste , von. neuem, begonnen 
werden, ‚um..die 2,.kranken; Brüder... zw retten, 
Dasselbe kam in. einem, dritten.‚Fall,. vor, ..da 
aber hier im,.Larynx. viel. puriforme Flüssigkeit 
und weiche Lymphe gurgelte, die -das. schwache 
und der Erstickung nahe Kind. ‚nicht! aushusten 
konnte, so hielt er es vorwärts mit tief geneig- 
tem’ Kopf und hatte, die Freude, die. Flüssig- 
keiten, aus, dem Larynx_ ausfliessen . zu. 'sehen, 
worauf er mit einem an ein Fischbeinstäbchen 
befestigten Schwämmchen nachhalf. Durch Wie- 
derholung dieses Verfahrens und bei dem Fort- 
gebrauch des Jodkaliums wurde auch dieses 
Kind gerettet. Von 74 Fällen*), die er mit 
Jodkalium behandelt hat, hat nur einer einen 
schlimmen Ausgang Me Auch. von Dr. 
Wade in. Birmingham erfuhr. er, ‚dass. dieser 
Arzt das Jodkalium 'in Verbindung mit Kali- 
chlorat mit eben so gutem Erfolg angewendet 
hat. Das Eintröpfeln von ‚Höllensteinsolution in 
den Larynx machte er mittels eines feinen Röhr- 
chens von Gummi 'elasticum. Er" fand dieses 
Eintröpfeln in den ersteren Stadien der Krank- 
heit nützlich, in den spätern Stadien erfordert 
es Vorsicht. Er wählte in der Regel eine schwache 
Solution, in dringenden Fällen Saber benützte er 
eine starke Solution in kleinen Quantitäten. 

Hr. Hamilton behauptet, im . Widerspruch 
mit vielen Franzosen, dass. die Larynxdiphtherie 
auch primär, das heisst ohne Vorhergang der 
Pharynxdiphtherie entstehen könne. 

Hr. Verf. fügt bei, ein sehr wichtiges Hülfs- 
mittel für die Diagnose im Beginn der Diphthe- 
rie sei das Hervorragen der Papillen der Zunge 
und des Rachens. Diese Papillen smd oft roth 
und entwickelt wie beim Scharlach; oft. aber 
sind sie auch bei. gleicher Entwickelung . ganz 
blass oder nur wenig injieirt, ‚so ‚dass der Rachen 
ein: granuläres Ansehen hat. Wo immer er eine 
solche Veränderung der. Papillen: fand, da .sah 
er .die Diphtberie voraus, ' Auch sah er zuweilen 
im. Beginn dieser Krankheit. ein sgehöhlies 
Aussehen der Tonsillen. nr 


Dr. Tridan wendete Br ‚einer im Can- 
ton Maillant., ; Arcondissement :Lavalı herrschen- 
den. sehr. werheerenden Diphtherieepidemie: den 
Balsamus Copaivae und den Storax mit, sehr guten 
Erfolgen an, von. der Idee ausgehend, ‚durch 
Anwendung .dieser auf die Vitalität .der,Schleim- 
häute so ‚kräftig; wirkenden Mittel ‚ieine ‚Modifi- 
cation,; des krankhaften. Prozesses ‚zu. ‚erzielen, 


*) Natürlich , waren dieses nicht lauter Fälle von 
Larynx-Diphtherie. = 
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Er 'ordinirte den Balsam als Syrup oder in festem 
Zustande; den Storax"in Form des Syrups des 
mänsösischen Codex, ünd gab Erwachsenen alle 
3 Stunden 1 Esslöffel, Kindern’ von 4-6 Jahren 
1 Kaffeelöffel voll, in lwerän Fällen des Tags 
2 Klystiere mit je’ 5 Grammen Balsam. Vom 
ersten Tage der Anwendung heilte er 5 Fälle 
von 'Cröoup "und 40° von‘ Angina‘ diphtheritica 
binnen  51/, Monaten! und 'verlör nur 1 Kranken. 
Die Besserung tritt‘meist in den ersten 24 Stun- 
den , die En in4d—6 Tagen ein. 2 


Di Sa TIch hat durch eorberhi Werkahikeh 
eine heftige‘ ee und A 
BeReilt IB | | 


Er nahm . ‚ein Tischbeinstäbchen von 25—30 Ütm. 
Länge und 3—4 Millim. Dicke, befestigte an dem einen 
Ende desselben ein ölivenförmiges trocknes, etwas hartes 
Schwämmchen und,.,.an dem: andern‘ Ende ein Charpie- 
bäuschchen von derselben Form. Zwischen die Zähne des 
Kinds, möglichst nahe am Kiefergelenk, steckte er einen 
hölzernen Keil; er führte dann den Zeig- und Mittelfinger 
der linkenHand in den 'Mund des Kindes ein ‚*) drückte 
mit dem einen ‚Finger die, Zunge ‚nieder, leitete. mit ‚dem 
andern das Stäbchen ; welches er in. der rechten Hand 
hatte und führte so das trockne Schwämmchen des einen 
Endes in die Glöttis zwischen die Stimmbänder und in 
den Anfang der Trachea, wo 'er dureh‘ Hin- und Her- 
fahren mit dem Schwämmchen diefalschen Häutesabrieb.. Das 
Kind war für einen Monat blau geworden,: bekam sofort 
Husten und Erbrechen, wodurch 2 Stücke ‚falscher Haut 
ausgeworfen wurden; gleich darauf wurde das Charpie- 
bäuschchen eingeführt, welches in eine verdünnte Lösung 
von Eisenchlorid. (15 Grm, der Tinetura Ferri sesquichlorata 
von 300 auf, 30. Grm. Wasser) getaucht. war und ätzte 
damit die innere Wand des Larynx und des Anfangs 
der Trachea. Jedes Verfahren dauerte nur einige‘ Secun- 
den.‘ Der Croup' hatte des Morgens 8 "Uhr begonnen und 
Abends 6 Uhr; bereits eine: sehr. bedenkliche Höhe erreicht. 
Die erste Abreibung und Aetzung wurde um 6 Uhr Abends 
gemacht und brachten eine merkliche Erleichterung; sie 
wurden anfangs alle halbe Stunden und dann alle Stund 
bis 11: Uhr Nachts wiederholt, wo'bereits die beunruhigen- 
den Symptome bedeutend machgelassen. hatten. Um .121/g 
Uhr wurden sie noch einmal gemacht, worauf das Kind 
in einen wohlthätigen Schlaf. fie. Um 61/, Uhr des an- 
dern Morgens wurde die Operation, der Vorsicht wegen, 
noch: einmal und ‘zwar zum letzten ' Mal vorgenommen: 


"Hr. $. versichert, diese "Operätion 'sei für 
jeden! der" sich nur etwas‘ eingeübt habe; leicht 
auszuführen.‘ Das Aetzen des’ Larynx gegen 
Croup' sei übrigens nicht neu:’ Charles Bell habe 
es 1816) "@reen’ in New:York 1838, Dieffenbach 
1839, Watson 1849, Kesteven 1850, theils mit 
festem Höllenstein, theils mit Höllensteinsolution 
ausgeführt; 1851 habe Dr. Thomas Höllenstein- 
staub “einathmen lassen, ‘dasselbe Verfahren habe 
Dr. Laemann 1854‘ angewendet, '(därauf“ auch 
von 'G@owlion' mit Erfolg benützt), 'iweleher' den 
ee gr während ' es "Pinatkinehi! ein! 

liess) 'ünd endlich'habe Di. Loiseau'' 1857 "der 
Fe A der” Medizin‘ ‘seine Denkschrift über 
die Cäuterisation ‘des’ Larynx' vorgelegt‘, in‘'wel- 


*) Bei Kindern unter ‘2%’ Jahren Kann nur ein ‚Finger 
eingebracht werden. 


cher er’ seine eigene Methode beschreibt. " Hr. 
Serullaz nimmt daher die Priorität nur‘ fürdie 
ne gewählte en in Anspruch, 

\ vi ee 

Di: Burow jüntor‘ gibt die Geschichte von 
97 7 Fällen von Laryngo-Diphtherie, welche theils 
durch "Arzneimittel ohne Tracheotomie, theils 
durch Arzneimittel und Tracheotomie behandelt 
wurden. Ehe wir auf das Detail eingehen, wollen 
wir bemerken, dass in einem Theil dieser Fälle 
die Diphtherie sich vom Rachen auf den Larynx 
verbreitet hatte, in dem andern Theil aber 
die Diphtherie primär im Larynx erschienen war. 

Hr. Burow theilt diese 27 Fälle in 2 Ka- 
thegorien, in ‘eine 18 Fälle umfassende Gruppe, 
wo die, weiter unten zu beschreibenden, dem 
Hrn. Verf. eigenen Arzneimittel und wenn nöthig 
auch die Tracheotomie angewendet wurden und 
in eine zweite, 9 Fälle UhnRässehäe Gruppe, wo 
andere Arzneimittel und die Traeheotomie auf- 
Arc wurden. 

‚Die arzneiliche Behandlung in den 18 Fällen 
der ersten Gruppe war folgende. Der Hr. Verf. 
begann die Behandlung, gleichviei zu welcher 
Zeit sie angefangen Fucde, mit einem Brech- 
mittel aus Cuprum sulphurieum: Kindern bis zu 
3 Jahren 2—3 Gran in einer Unze "Wasser, 
älteren Kindern einen Scrupel auf 4 Unzen 
Wasser, ‘ersteren alle’ 10 Minuten einen Brei- 
löffel voll; 'letzteren alle’10 Minuten einen Ess- 
löffel vol; Nach dem Erbrechen wird der Rachen 
geätzt, wenn er eine Exsudatdecke hat. Dann 
verordnet er ‘I Gran’Sublimat mit dem Weissen 
von einem Ei in 4 Unzen Wasser, ‘davon be- 
kommen" Tag ünd’ Nacht hindurch Kinder "bis 
zu 3 Jahren ‘stündlich einen 'Theelöffel voll, 
ältere Kinder einen’ Breilöffel voll'und bei Kin- 
dern über''8 Jahren wurde die Dosis des Su- 
blimats auf’ '1’5° Gran erhöht. Kleine‘ Kinder 
erhielten’ sohin stündlich 1/;, Gran Sublimat- 
Albuminat,"was gut vertragen wurde, höchstens 
einige weisslich-krümliche Ausleerunigen verur 
sachte. "Das Rezept musste in günstigen Fällen 
3-4" Mai wiederholt ’ werden. "Ausschliesslich 
mit diesen Mitteln ‚das "heisst ohne Tracheoto- 
mie, wurden 10 Fälle behandelt, "von welchen 
5 #lticklich und 5" lethal endetäni, 'In 8"Fällen 
wurde nach dem Vorausgang dieser Behandlung 
die 'Tracheotomie gemacht: 3 Mal mit alR 
lichem Erfolg und‘ 5 Mal ohne Erfolg. 

Die 9 Pälle der‘ zweiten ‚Gruppe würden 
zuerst mit Arzneimitteln behandelt, welche nicht 
genannt’ sind und dann zur inehröne "ge: 
sehritten ‚”welche-"aber" nür "zweimal | das ’Leben 
erhielt. Hodrebsiw Tamm 1olo -ais Yırbail 

so Wwas'nim die”Operation der’ Tracheotöiie 
bötriffei "50° fragt Sich" fürs" erste, 'wann sie ge- 
macht : Wöllen Sol. “Er. Verf, rm „Man wird 
dyspnöische® "Anfälle" abwarten ‘ nude und’ spe: 
ciell wird der Eintritt einer leichten ® ‚Oyanose 
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den Entschluss‘ des 'Operateurszeitigen. '' Treten. 


dem Kinde, Wei laut schnarchendem und pfei- 
fendem‘ Athem, die Schweisstropfen auf: die Stirn, 
zieht'sich bei’ jeder mühsamen Inspiration: das 
Sternum mit den Rippenknorpeln tief im der 
Brusthöhle ein, ist der Puls.schnell und: voll 
dann werden wir mit ‘der: Operation nicht 
lange zögern dürfen. Verstreicht diese‘ günstige 
. Zeit unbenutzt, so ändert sich meist das» Bild: 
Die vorher unruhig sich umherwerfenden kleinen 
Kranken werden matt, liegen im Halbschlummer 
da, die Respiration scheint weniger behindert, 
weil das benommene Sensorium den Luftmangel 
nicht: mehr zur Perception bringt, der Puls wird 
schneller, klein und schwer fühlbar —- dann 
haben wir das Bild der beginnenden Intoxication 
des Blutes, sowohl durch Ueberladung mit Koh- 
lensäure, als auch . durch: die; diphtherische 
Blutentmischung. ' Complicirt sich hiermit: Bron- 
chitis ‘oder Bronchopneumonie, so werden wir 
füglich nicht mehr operiren. '' Dieser 'Uebergang, 
wie ich ihn zw schildern versuchte, ist: aber oft 
ein so schneller, dass es schwer ‘werden kann, 
den BEE Moment für die mean zu be- 
stimmen.“ 

Die Oberatiokk ot machte:er:in dir Art, 
die sein Vater‘ in'Nr, 39 der deutschen ‚Kikiik 
von 1862 beschrieben hat. Er hebtdie Unent- 
behrlichkeit'der von seinem Vater: beschriebenen 
Sperrpineette ‘hervor, weil man ohne: sie ‚oft 
die’ Canüle nicht einführen oder: nicht wieder 
einführen kann, welches’ er durch’ Beispiele. be- 
legt. Das ' Verfahren ‘nach der : Operation ist 
bekantitz. In: 11 Fällen, wo. der Erfolg: der 
Operation’ ein 'ungünstiger war, starben. die Kin- 
der zwischen‘ der 21; und 50. Stunde nach: der 
Operation’, in veinem Fall: schon nach:: 6. Stun- 
den 'bei’‘sorgloser Wartung, 'es'"ist  sohin die 
Zeit vonder 20. bis’zur 50. Stunde die «gefähr- 
liehste für die Operirten ' und Kinder ;die'-den 
dritten Tag‘ überleben, ’-sind in »der:Regel'’ge- 
rettet. "In den: 5° glücklichen Fällen‘: blieb: die 
Canüles7, .8,',10,»21. und 101 Tage» liegen. 
In ‘dem letzten Falle 'dauerte''es solang, -bis die 
Veränderüngen im"Larynx sich 'zurück' gebildet 
"hatten. In keinem dieser" Fälle ist’ eine Stenose 
der Luftwege:oder "eine andere Störung‘ zürück- 
geblieben‘, 'obwohl' 'ergiebige' Stücke‘ der !Knor- 
peltingeiiweggeschnitten ‚worden‘ waren. ‘Noch! ist 
zw bemerken, »dass kein’Kind’'unter 3%/, Jahren 
‘durch’ die ‚racheotomie' gerettet werden’ konnte 
und “dochlrist'sdiese ‘Öperation‘'bei').7»’Kindern 
unter "31/5s Jahren ‘gemacht »worden.! “Andere 
Aerzte haben"dasselbe 'beobachtet.’ Die’ Kinder, 
die nach ‘der’ Tracheotomie* sterben’, ‘gehen“an 
Diphtheriesder Bronchen ‚oder! der» Lungen‘ zu 
Grunde; habenÜäber» weit geringere Qualen’'zu 
Sun "als ‚dievöhne» ge | 
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rar ie A } ER EL ATLCT POSE 
Diphtheria Oris. 


Bouchut. De la Stomatite ulcero-membraneuse et..de son 
Influence sur la Necrose ‚des Maxillaires. Union med. 
Nr. IB, 


Giov,. Ferrini, Sull’ Azione kenn dei Solfti. Annal. 
univers. . Febbr. 


Die Stomatis ulcero- N wurde be- 
kanntlich von Brettonneau für eine Modification 
der. Diphtherie erkannt; Prof. Bouchut leugnet 
dies, behauptet, sie sei eine eigene. spezifische 
Krankheit, eine molekuläre Gangräne, *) die 
sich von der gewöhnlichen Gangräne und sohin 
auch von der wahren Gangräne des Mundes 
dadurch unterscheide, dass sie keine Brand- 
Schorfe mache; sie werde von manchen Autoren 
mit Recht (?) Gangrene scorbutique des Gen- 
cives genannt, und wenn’ sie zuweilen dünne 
falsche Häute mache, so seien dies dieselben 
falschen Häute, die auch auf andern Geschwüren 
vorkommen. Er betrachtet sie als eine unter 
Umständen contagiöse Kinderkrankheit, aber ‘ob 
und wodurch 'sich diese Kinderkrankheit von 
der bei Erwachsenen zuweilen epidemisirenden 
Stomatitis pseudomembranosa gangränosa 'un- 
terscheide, darüber sagt’ er kein Wort. Er hebt 
als noch wenig bekannt hervor, dass sie’nicht 
selten Nekrose der obern oder unter Kinnlade 
zur Folge habe und enorme Sequester liefern 
könne, wie er Öfter mit glücklichem Ausgang 
gesehen und welches nicht auffallen könne, wenn 
man sich erinnere, dass das Zahnfleisch das 
Periost der‘ Kinnlade sei. Die Prognose sei 
günstig, wenn man den Kranken bei‘ guter 
Nahrung Eisen, China, Leberthran und als ‘ganz 
zuverlässiges‘ Mittel Kali-Chlorat' verordne.' ’Er 
gab UuNon: täglich 3 Grammen" in '100 Grm, 
Gümmi-Julep, und’ lässt diese Tagesgabe' einige 
Tage fortsetzen. Er fügt bei‘, dieses” Mittel 
leiste auch dieselben guten und schnellen Dienste, 
wenn 'män es als’ Mundwasser anwende. "Er 
warnt 'vor' vorzeitiger, etwas gewältsamer’ 'Ab- 
lösung des noch nicht’ ganz abgestossenen Se- 
questers: in einem Falle’ wo solches’ geschah, 
starb das’ Kind gi ‚24 SRH wie 'er Biggi an 
Pyämie. er ge ige 

19 IHRER mtl 3a 929 
ma Mit ‚den von’ Dr.’ Poli“ als + Desinfectiöns- 
Mittel empfohlenen Sulphiden heilte’ Dr. Ferrini 
‘eine’ Stomatitis ülcerosa und Glossitis- bei einer 
a8 ährigen “Frau. Er gab’ innerlich” "des Tags 

rachmen Magnesia-Sulphid in’3 "Dosen und 
Hi 'näufig‘ anzuwendendes Mundwasser aus’ einer 
Lösung" von Natrium-Sulphid bestehend: ° Die 
vollko iin. ‚Heilung erfölgte in’ ps Pi wi a 
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Sr, Weiter unten sagt er; unter“ \molekulärer Gangräne 
verstehe er’Verschwärung. man 39 Ike 
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Diphtheria Coli (Dysenterie). 
J. Delivux de Savignac. ‚Victor Messen. et Al 
"1863. Pp. 560 in 80, 
©. Homan und Hartwig. "Ueber die’ Ruhr - Epidemie im 
Distrikt Kragerö im Jahr 1859. Nederlandsch Tijdschr. 
— Preuss. Medieinälztg. 1862. Nr. 50; 51, 52. 


Danis. Etudes sur la Dysenterie etc. Paris. 1868. Pp. 144 
‚in 80, 
Jules Pineau. ner sur un Mode de nen 
(de la Dysenterie_ epidemique. These! Strassb. 1863. 
Berger. Zur Behandlung der Dysenterie. „lot Med. 
2 IR OMERSERNERE: Nr.22, 23, 24, | id 


Paris, 


Dr, Deka, erster Oberarzt der ‚Masins 
und. Prof. der. medizinischen Rlinik. zu Toulon, 
welcher die Ruhr in verschiedenen Breite-Graden 
und zu „verschiedenen Zeiten. beobachtet. hat, 
bezeichnet als symptomatologische Charaktere 
der Ruhr : ‚Colik-Schmerzen, 'Tenesmus und Aus- 
scheidung einer, spezifischen Materie,‘ 'und als 
anatomische ‚Charaktere:. Entzündung ‘des Dick- 
darms „. die, zur. Eiterung., Verschwärung. oder 
zum Brand führt, ‚und als allgemeine ätiologische 
Bedingungen derselben. die Endemieität. ‚und :die 
Epidemieität.. Klima, Jahreszeit: und. Oertlichkeit 
wirken ‚nur. als prädisponirende. ‚Ursachen; die 
heissen: Klimate.. sind aber. überwiegend in..der 
Endenieität..;, Es ist: nach Hrn. Verf. ein Irr- 
thum,. dass man sich durch Akklimatisation ‚dort 
gegen die Ruhr schützen könne,.denn: bei den 
Eingebornen sei’ die chronische Ruhr :neben. ‚der 
Phthisis,. die häufigste Todesursache. ..Die: von 
Thieren stammenden Miasmen. sind. nur. even- 
tuelle Ursachen, : indem sie: vorläufig. Septicämie 
erzeugen, wie:,solches in übervölkerten Lokali- 
täten da Fall. ist, und: die Miasmen: vegetabi- 
Jischen, Ursprungs, sowie die:aus Sumpfboden 
hervorgehenden kubas ebenfalls nur einen ent- 
fernten Einfluss auf. die Entstehung der Ruhr 
und),zwar. dadurch, dass sie das Blut schwächen. 
Die, hysieinischen Einflüsse. ‚aller‘, Art, ‚wirken 
nur als vermittelnde Ursachen. . Die spezifischen 
Ursachen ‚sind die. Endemie, die, Epidemie, und 
das ‚Contagium; ausser, ‚diesen gibt es. keine 
‚bekannten Ursachen der. Ruhr. 

u. Das Kapitel über die. Symptomatologie lei- 
tet er mit der Erklärung ein, dass die Ruhr 
immer eine und dieselbe, ihrer spezifischen Ur- 
sache. ‘entsprechende: spezifische ‚Krankheit sei, 
‚aber sehr: verschiedene, symptomatische Formen 
‚annehme. .: In ‚einem. ..besondern Kapitel ‚werden 
‚der: Verlauf, ‚die, Perioden, die ‚Complicationen, 
‚die Korsen; 'ete, der, Ruhr. besprochen. . In. Be- 
zug. auf. die. Formen . mustert ‚und, kritisirt er 
alle von... den. Autoren ‚gemachten Eintheilungen 
und unterscheidet ‚dann. folgende; 8 .Formen : ;die 
katarrhalische, die entzündliche, die biliöse, die 
typhöse, die gangränöse, die hämorrhagische, 
‚die athermische (algide), die rheumatische ; dann 
lässt er noch eine neunte. Form folgen, welche 


aus seiner‘ Mischung‘ oder  Aufeinanderfolge an- 
derer Formen besteht; endlich noch eine‘ zehnte 
Form, » die» chronische Ruhr, welche doch: keine 
eigene 'Form:ist, sondern aus jeder Form: .der 
acuten Rühr: hervorgehen‘ kann... Ueberdies 
nimmt-«Hr. »D. mit  Sydenham, Stoll und! Zim: 
mermann ‚auch noch eine trockene aber unvoll- 
kommene Ruhr an und: hebt die Analogien her- 
vor,’ die zwischen ihr und: der nervösen.Kolik 
der. heissen Länder bestehen. .' Sehon die Aerzte 
des vorigen Jahrhunderts habendie Verwandt- 
schaft zwischen der Ruhr und der genannten Kolik 
erkannt, «und in der That hat man sie ‚gemein- 
schaftlich endemisch und epidemisch beobachtet; 
ja die HH. Deliouwsr und Dutroulau haben. sie 
bei ‚demselben Kranken mit einander. wechseln 
gesehen.: Die»pathologische Anatomie .der‘ Ruhr 
ist :durch den : Hrn. ‚Verf, nicht gefördert, wor- 
den, man: kann eher sagen, dass: er ‚darin. den 
gegenwärtigen Anforderungen der Wissenschaft 
nicht entsprochen hat. «Die Pathologie der Ruhr 
aber: trägt er’ in folgender Weise «vor: Die 
spezifische Ursache der Ruhr: ist ein unter dem 
Einfluss äusserer Ursachen im Organismus (er- 
zeugter Virus, durch welchen sich die«Krank- 
heit übertragen lässt; Derselbe wirkt auf das 
Blut wie septische Gifte und äussert, seine» .elec- 
tive: Wirkung’ auf: den untern Theil des Rücken- 
marks, von wo siewauf dem Darm übergeht, 
und : hier‘ eine: Lähmung. «der: Motilität und 
eine » Erregung der Sensibilität: zur. Folge 
hat. Der’ Tenesmus steht mit. dieser. Ansicht 
nicht in: Widerspruch, denn er ist das Ergebniss 
einer. directen ‚Reizung;. durch die. spezifischen 
Materien.« Die entzündlichen Zustände sind: das 
Ergebniss der gestörten Innervation. Der. Ner- 
ven = Einfluss: fehlt: den ' vasomotorischen: und 
muskulo- motorischen : Fäden ‘des Splanchnieus, 
und dadurch. entsteht ausser der Lähmung der 
Muskelhaut‘ und der: Hemmung) der natürlichen 
Ausleerungen seine Turgescenz «der Schleimhaut, 
Entzündung, spezifische Seeretionen, und dureh 
diese‘ lezteren Erosionen, ' Geschwüre, Brand...) 
'» Das Kapitel über: die Therapie, welches 240 
Seiten füllt, ‚hat Hr. Verf... sehr: ausführlich und 
gutibearbeitet.: Er |mustert ‚zuerst die ‚gegen 
die‘; Ruhr::-überhaupt : aufgebotenen Heilmittel 
und :Heil-Methoden, ‘und bevorzugt unter: den 
Heilmitteln ein Deeocetum Ipecacuanha mit-Opium- 
Syrup. und Zimmet-Tinctur, wobei.er nicht die 
ausleerende, ‚sondern: die. alterirende Wirkung 
‚der. Ipecacuanha; und. .die corrigirende ‚das |Er- 
brechen hindernde Wirkung des Opiums im Auge 
hat,: worin wir, ihm: vollkommen. ‚beistimmen ; 
‚dassı:aber die. Ipecacuanha. den‘ Virus 'der: Dy- 
‚senterie...beutralisire,, ist ein: abentheuerlicher 
‘Gedanke: Die. Purgirmittel  rühmt er nicht» als 
homöopathische ‚Antiphlogistica wie ‚Bretonneau, 
sondern weil sie die physiologische Contractili- 
tät erwecken und normale Secretionen an die 
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Stelle der spezifischen"Mäterien' "bringen. Sti- 
mulantia® und Toniea gebraucht‘ er im’ allen 
Stadien; "Wissrhuth, » Kalkpräparate- und’ unlös- 
liche Eisenmittel'werden 'von ihm‘ sehr: ‚empfohlen, 
eben so’ Einspritzungen von Jod und von ’sal- 
petersaurem ‘Silber mit Eiweiss. Die. Diät: soll 
eine’ nahrhafte sein. Nachdem Hr. Verf. ‘die 
Behandlung der Ruhr überhaupt‘ "besprochen, 
gibt er die‘ Therapie der einzelnen Formen und 
Stadien’ der Ruhr. Gegen die‘chronische Ruhr 
rühmt er 'Klystiere mit Jodtinetur, die nach ihm 
auch von andern französischen Aerzten - heil- 
kräftig befunden worden seien, ‘und schliesst 
init einer Vorführung  valler ‘von "älteren und 
neueren Aerzten gegen die Ruhr angewendeten 
Formeln. Das Buch des Hrn: Deliouwx' gehört 
zu den besseren, deutsche Aerzte aber werden 
rg neues darin zuge 


Laut wen "Bericht der HH. Homan und 
Hartwig‘ hat seit ‘der heftigen Epidemie der 
Jahre 1808, 1809 und 1810 die Ruhr in den 
südlichen 'Distrieten ‘von Norwegen keine nen- 
nenswerthe 'Epidemie‘' mehr gemacht, bis sie 
im’ Sommer''1859 im östlichen Distriet' Kragerö 
wieder sehr heftig auftrat, wo von 16,000 Ein- 
wöhnern '2100 'erkrankten und über 200 starben. 
Bei vielen Kranken kam es bloss zu: einem 
Gastrieismus, welchen die HH. Verf. für das, 
nicht immer vorhandene, erste Stadium der Ruhr 
erkannten. "Die Ruhr war allem‘ Anscheine 
nach ‘die rheumatische,, ‘denn die Hrn. Verf., 
welche die Leichen von 6 "am .4.,. 6.,° 8.,9., 
14. ‘und 28. Tage’ Gestorbenen untersuchten, 
konnten'folgende Veränderungen erheben: Bei 
den’am 4, Tage'Gestorbenen war die Schleimhaut 
des Colons ‘von der Klappe bis’ zum Anus’ fast 
überall mit veinem 'graulich "rothen Beleg über- 
zogen," der''am stärksten’ gegen das Reetum zu 
ee. zn leicht SPREUNen liess, ‘und unter 
“ gleichmässig ' roth 
Wär d I Witten: Veilauß, imürde Hdiessnihslsg 
gelingen.Icien Schleimhaut: 'iaber stark sammet- 
artig'" geröthet "am meisten im Rectum, in. der 
Pleküla- imorden uidsitnnCöseunh: Hiknudieden 
injicirten "Stellen ‘standen "eine Menge’ kleiner 
Geschwüre;, die am 10. und"14. Tage deutlicher 
und | rÖsser waren, ineinander übergingen, einen 
erhäbenen: Grund bekamen ‚und auf’ der Höhe 
der Darinfälten.'am' bedeutendsten ‘waren. ! Noch 
später’ traten die Geschwüre‘ noch‘''deutlicher 
hervor,“und "dann war ‘das Gewebe’ unter ihnen 
und Anlährer Umgebung durch sämmtliche'Darm- 
häute” bis zur" Dicke‘ mehrerer Linien mfiltrirt 
und‘ gleichsam"erweicht. | Dieses war besonders 

im'‘S. 'romanum (derFall,:wo auch die! Mesen- 
terial-Drüsem angeschwollen waren.’ | Die‘Nieren 
etwas ‘hyperämisch, —! Dazu kam noch, dass 
bei Veinem ‘Kranken die Ruhr in ‘den acuten 
'Gelenk-Rheumatismus überging,' und dass dieser 
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Rheumatismus, 'sonst: in der Gegend. sehr selten, 
40‘ Mal unmittelbar nach: dem Verlauf der Ruhr 
beobachtet‘ "wurde. Die  HH.-Verf. halten » die 
Krankheit‘ für ansteckend,; weil mehrere’ Personen 
in‘ einem Haus: befallen: rien aber: es gelang 
ihnen ‘zuweilen, ‘die Krankheit im: Anfang. zn 
coupiren,» während eontagiöse Krankheiten sich 
nicht ‘coupiren "lassen. Ihre ‚Behandlung im 
Stadium des Gastrieismus und der: beginnenden 
Ruhr bestand in‘ der Darreichung: einer Verbin- 
dung von Tinctura Rhei 'vinosa, Liquor :nervinus 
und Laudanum, alle:3 Stunden 40 Tropfen und 
Einreibungen von Linimentum  volatile campho: 
ratum in den’ Unterleib;;; später in Ipecacuanha 
in» emetisehen ‚oder‘ 'kleinen Dosen, Opium, Ri- 
eRBe- Cyek etc. ges wird sehr Br 


Dr. 
seinem 


Daisie in Wonknigs (Nord) indt Juri 
Dorf sei die: Ruhr: wenig gekannt 'ge- 
wesen, bis in Folge von industriellen‘ Einrich- 
tungen ein Strom reinen fliessenden ‘Wassers in 
einen Behälter von unreinem, leicht faulendem 
Wasser verwandelt wurden ‚in: welchem ‚sich 
eine ' enorme «Menge : von: 'infieirtem Schlamm 
sammelte. Wenn die Trockenheit‘ diesen Schlamm | 
blosslegte «und » die Wärme: seine Gährung 'be- 
förderte, so verpestete er seine Umgegend. ‚Die 
Krankheit stand in solcher: Abhängigkeit : von 
den die organische Zersetzung . begünstigenden 
atmosphärischen Einflüssen, : dass! man immer 
den nächsten Ausbruch derselben  vorhersagen 
konnte.» Die; Ursache der Ruhr: ist; nach dem 
Hrn. Verf, Sumpfausdünstung, und: dieselbe 
Ursache, welche sie nach: Hrn.  Dutroulau zu 
Saint-Pierre auf Martinique erzeugt: hat, hat: 'sie 
auch bei der englischen Armee: in Holland, dann 
zu"Pont-Aven,; zu: Metz, Paris, Fourmies : veran- 
lasst. »» Aber «nicht » die: ’Sumpf- Ausdünstungen 
an sich 'erzeugen‘die Ruhr, sondern es gehören 
auch noch "andere «unbekannte: Einflüsse‘.'dazu, 
und : diese Einflüsse können die Sumpf-Ausdüns- 
tungen so modifieiren, dass diese sehr »verschie- 
dene; aber: dem ;Wesen nach: verwandte Krank- 
heiten (Cholera ,; Typhus;' :Typhoid) erzeugen. 
Die Ruhrist»nach: Hrn. Danis. eine «Krankheit 
des Blüts))'einer»durch das Miasma „erurasckte 
ONE EEE som als welchi Rewe | 
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«BLIgS ale hate ‚ia Aindintesir Ask Fe Dr. 
te im‘ Hötel -Dieu !zw: Poitiers im August, 
September und: October’ 1859 eine». Kuhr-Epi- 
demie: beobachtet, welche er, namentlich ; in 
Bezug auf die: glänzenden: Erfolge: der. einge- 
schlagenen Behandlung,» zum Thema: seiner 
Dissertation gewählt hat. Ehe er. aber an die 
Beschreibung dieser Behandlung geht, gibt er 
einige pathologische Betrachtungen. Er selbst 
scheint keine Ruhrleichen untersucht zu haben, 
sondern hält sich an die von den Hrn. Thomas 
(1831), Masselot und Follet (1842),  Haspel, 
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Catteloup, Laveran und Poncet (1859) veröffent: 
lichten: Erhebungen, die» im «Wesentlichen mit 
einander übereinstimmen,‘ !und: ‚nimmt-an,.dass 
bei’ der Ruhr die Erkrankung von: den blinden 
Follikeln ausgeht, und dass die Entzündung und 
Gangräne. des Unterschleimhaut- Zellengewebes 
und der Schleimhaut selbst "ein Folge-Zustand 
sind, eben so wie (die Geschwüre (die ‚er wohl 
als die Folge der abgefallenen Brandschorfe 
hätte bezeichnen‘ dürfer). »" Die Ansicht von 
deutschen Schriftstellern , dass : die Dysenterie 
eine Art von Diphtherie sei, will er ‘nicht gut- 
heissen, wenn bei 'ihr‘auch falsche Häute vor- 
kommen, weil bei der Dysenterie die Krankheit 
von ..den.'Follikeln 'ausgehe;,' und die ganze 
Schleimhaut verdickt und verschwürt: sei, '-wäh- 
rend die Diphtherie ihren Sitz auf der Schleim- 
haut 'habe und: in einer‘ Wucherung: mit.Modi- 
fication: des. Epitheliums bestehe. ‘*) Er erblickt 
in»der Dysenterie eine’ Analogie des Abdominal- 
Typhus; denn die beim Abdominal-Typhus vor- 
herrschend 'leidenden :Peyer’schen Drüsen-Platten 
seien nichts anderes als dicht beisammen stehende 
Follikel,; und 'gleichen ‘den bei: der Ruhr: primär 
leidenden isolirten Follikeln des Diekdarms ; beide 
Arten"von Drüsen seien Lymphdrüsen,» und bei 
beiden Krankheiten seien neben: den Drüsen des 
entsprechenden Darms auch: die ‘mesenterischen 
Drüsen affcirt, ‘und beide Krankheiten seien 
durch ihre Beuikhungen zu den‘ Lymphdrüsen 
mit: der Pest verwandt. Bei ‘der Dysenterie wie 
beim : Darm - Typhus‘ sei die: Zerstörung‘ der 
Schleimhaut Folge‘ ‘der Erkrankung der Föllikeln, 
und: beide’ Krankheiten ‚haben dieselbe Aetiologie. 
Wir haben seit einer langen Reihe von Jahren 
eine ähnliche Meinung vertreten; ‘es lässt sich 
aber ‘doch ‘nicht leugnen, ‘dass der’ krankhafte 
Vorgang bei dieser Art Ruhr dem: Prozess bei 
der Diphtherie sehr .nahe steht, und Hr. Verf. 
gesteht selbst‘ zu,‘ dass nicht nur auf der 
Dickdarm-Schleimhaut ähnliche Exsudate  ange- 
troffen werden wie bei der: Diphtherie auf ‚der 
Rachen-Schleimhaut, sondern‘ dass 'in‘schweren 
Ruhrfällen nicht - selten auch eine 'ausgebreitete 
Diphtherie ‘der Mundhöhle und ‚des:Rachens hin- 
zukömmt;, es’ ist daher die Verwandtschaft der 
Ruhr mit der Diphtherie auch nicht: zu:leugnen. 
Diese Verwandtschäft der Dysenterie nach zwei 
Seiten dürfte ihre Aufklärung: darin» finden; | dass 
auch Diphtherie ‘und Typhus mit! einander: 'ver- 
wandt 'sind ‘und ‘das’ Verhältniss beider zu 'ein- 
ander lässt sich. vielleicht «durch: eine Vergleich- 
ung der’ Haut-Diphtherie‘ mit ‚dem: Wund- pe 
EEREER URAN, studirenznuibesdsfl nossye 
BBEEN ME: es nur ge wo Hr. Verf 
Jah #igelodtieg 
. ) Tue Zn hat u übersehen ‚, ar -_ 
bei der. Diphtherie die ‚Sch eimhaut mit Exsu at A 


und verdickt sein, nd’, Mn, Brahd (und Verschwärdhig über- 
gehen’ kann, U "| Ba el 


für: den»Krankheits-Prozess ‘auf.der Diekdarm- 
Schleimhaut (nach: Verchow’s Vorgang) 3; Stadien 
aufstellt:...das  catarrhalische ,. das diphtherische 
und: das gangränöse, «und ‚solches durch. 3 «auf- 
einanderfolgende Arten von. Darm-Entleerungen 
ausdrückt ‚nämlich .die diarrhöischen,, die vis- 
eösen ‘oder pseudo-membranösen ‚und ..die gan- 
seibune Ausleerungen. | ARE ER 

"Ehe. wir an. die: Beliandinngs der. alien 
Ruhr- -Epidemie gehen, müssen.'wir . bemerken, 
dass dieselbe die blutige Ruhr.'war.'und ‚mehr 
den Reizungs- als. den torpiden Charakter hatte, 
übrigens aber _ verschiedene . Intensitäts --Grade 
zeigte. ..Wenn.die Kranken bis zu 20:.Mal und 
darüber - auf ‚den ‚Nachtstuhl , gehen mussten,.se 
bezeichnet Hr. Verf..diese Fälle als leichte, mussten 
sie ‚aber. »40 bis: 100 Mal:'.das Gefäss suchen, 
so nennt er sie schwere Fälle. Dabei. ist zu 
bemerken, dass der Drang nicht immer Aus- 
leerungen. ‚zur ‚Folge. ‚hatte. Die ‚gewählte: Be- 
handlung war die ‘des «Dr. Leclere: in. Tours. 
Dieser Arzt hat in der genannten Stadt 1848 
und: 1856 zwei grosse Ruhr-Epidemien beobach- 
et, :bei seiner Behandlung von: 500: Kranken 
nur. & ‚verloren 'und. darüber im Jahre .1857- der 
Akademie der Medizin eine Denkschrift vorge- 
legt,:und Hr. .Pineau fügt bei, dass: in ‚Poitiers 
bei‘ derselben iBehandlung von: '12..der am 
schwersten Erkrankten gar keiner gestorben: sei; 
Hr. Leelere richtete: bei der. Behandlung : sein 
Hauptaugenmerk auf. den ‚peinlichen Tenesmus, 
indem er’ vonder Ansicht ausging, die Entzün- 
dung sei: Folge ‚des ‚Schmerzes. Zur Bekämpf- 
ung desselben 'benützte er die giftigen Solanäen, 
die Beliadonna oder: ‚Datura Strammonium ;:..er 
liess :auf die. hypogastrische Gegend ein ‚grosses 
viereckiges Pflaster legen, zu welchem wenigstens 
50  Grammes: ‚Belladönna- oder Datura-Exiract 
verwendet wurden, und dieses Pflaster. alle 24 
Stunden. ‚erneuern. In schweren Fällen .liess „er 
das Belladonna-Pflaster mit dem Datura-Pflaster 
wechseln. Wir. haben . dieses . Verfahren: bereits 
in unserm ‚Bericht pro 1859. besprochen, - allein 
wegen .der »Dosis der ‚angewendeten. Extracte 
müssen «wir darauf zurückkommen... Hr. Pineau 
bemerkt nämlich‘; die Extracte dieser Solanäen 
seien von» sehr : verschiedener Stärke, ‚ihre. Do- 
sirung. «fordere daher.grosse Vorsicht... Dr. Hecht 
habe im: Civil-Spital zu. Strassburg. das ‚Pflaster 
von‘ Datura-Extract angewendet, undı.da. die..in 


‚der: Offieine dieses; Spitals_ vom Oberapotheker 


‚Hepp bereiteten. Extracte: viel: stärker ‚sind, ‚als 
die. aus ‚andern - Pharmacieen, ‚so ‚ seien..nur.,d 


‘Grammes..Extraet.-zu ‚dem: Pflaster verwendet 


‚worden; aber .irotz| dieser. zehnfach' ‚kleineren 


‚Dosis/ habe,'der Knabe.'schon nach..3.-Stunden 


‚erweiterte! Pupillen; Störung des: ,Sehevermögens 
und Trockenheit im‘ Hals bekommen, ‚iso ‚dass 
das: ‚Pflaster ‚entfernt werden. ;musste.... Später 


habe Hr... Hecht, nur 3. Grammen.„Datura-Extract 
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zum Pflasterxgenommen ' und: ‚habe das Pflaster 
bei den ruhrkranken Kindern: nicht blos 24 Stun- 
den und länger liegen bleiben können, sondern 
es. habe auch. .den: Tenesmus,;und überhaupt die 
Schmerzen ‚gemildert, die Zahl: der Ausleerungen 
vermindert und..es: den. Kindern. ‚möglich ‚ge; 
macht, die Klystiere länger. bei sich zu. behalten, 
Diese; Besserung hielt noch 5—6 ‚Stunden nach 
der Abnahme des Pflasters an. In Poitiers 

irden die Pflaster von 25 Grm. Belladonna- 
oder Datura- Extract bereitet, ‚während auch hier 
das in der Apotheke, des Strassburger Civil- 
Spitals bereitete Datura - Extract zu ‚der 
Dosis -von 3 Grm. nur 3—4 Stunden. liegen 
bleiben durfte und nur von Einzelnen 24 Stun- 
den lang vertragen wurde. RER 
"Neben dem bezeichneten Pflaster wurden 
zu Poitiers nach Leclerc’s Vorgang am ersten 
Tag Früh ‘und Abends 1 Centigrm, Calomel, 
am zweiten Tag Früh und Abends 2 Centigrm. 
und so weiter verordnet. - Wenn‘ die Ruhr, wie 
es oft geschah, in eine hartnäckige 'seröse 
Diarrhoe ohne Schleim und ohne Schleimhaut- 
und Epithelium-Trümmer überging, dann wurde 
das 'Calomel sogleich durch Pillen aus 1 Cen- 
tigrm. Silber- Nitrat: und 'ebensoviel Opium-Ex- 
tract ersetzt,‘ von‘ welchen der Kranke am 1. 
Tag Früh’ und Abends eine, am 2.: Tag Früh 
und Abends zwei und’ so weiter nahm. 

Dieses ‚Verfahren wurde bei einer zweck- 
mässigen ‘guten Ernährung bei allen Lebens- 
altern angewendet, bei Kindern von einigen 
Wochen ‘und bei 80jährigen Greisen — und 
immer mit ‘dem besten Erfolg. Leider aber 
sagt ‘Hr. Verf. nicht,‘ wie viele Kranke Dr. 
Bonnet behandelt hat, er sagt nur, dass: er die 
meisten seiner Kranken im Spital und in der 
Stadt 'so behandelt habe, Aber Hr. Pineau 
fügt bei, dass er diesen Erfolgen gegenüber 
das Colomel nicht" als: ein. zuverlässiges Mittei 
in ‘allen Fällen oder in allen Epidemien preisen 
wolle, denn in: demselben Jahre wo es in Poi- 
tiers’ so ausgezeichnete Dienste geleistet, *) hat 
es dem Dr. Willemin nichts genützt;. dafür 
heilte dieser Arzt alle seine Kranken mit einem 
Syrup von Rheum, und Magnesia — eine in Polen 
im. grossen Ruf stehende Verbindung. 

si Der ‚österreichische 'Regiments-Arzt Dr. Ber- 
‚ger: beginnt seine Abhandlung mit dem Lob. des 
Silber-Nitrats ‚gegen die geschwärige Ruhr, aber 
nur. gegen diese, . denn gegen die leichtere Ruhr 
‚mitı serösen- oder: schleimigen Ausleerungen hält 
er es für. entbehrlich oder selbst für schädlich. 
Wenn ‚er: inden ‚Ausleerungen Eiter ‚oder. abge- 


int? 


®) Das Calomel ist bekanntlich längst von vielen 
deutschen Aerzten als Antidysentericum hoch gerühmt 
‘wörden; wir'nennen des Beispiels‘ hie nur unseren 
verstorbenen Freund ‚Sederti; 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. IV. 
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serösen, schleimigen , 
‚nicht ganz ‚freien ‚Ausleerungen und mässigem 
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stossene,iGewebs-Fragmente' fand, so. liess ‚er,.d 
Gran -Silber-Nitrat ‚mit‘ 3 Unzen Amylum-Decoct 
und etwas Opium-Tinctur zu; einem Klystier. be- 
reiten und ‚dem Kranken täglich ‚ein oder zwei 
solche kleine. Kiystiere ‚geben. Dieses, Verfahren 
hat 'er- seit »1850..in. zahlreichen Fällen mit dem 
glücklichsten: ‚Erfolg... angewendet ,..und‘ıda_er 
2. B.: in.einer;Epidemie von 99: hai Ruhr- 
kranken .nur;.ö! verlor,. so darf er. sich ‚allerdings 
seiner Erfolge rühmen. Aber ‚er gesteht, dass 
während des -Feldzugs von-1859 in. Italien. .die 
Sterblichkeit, der. Rubrkranken . eine bedeutend 
grössere‘ war....Ob,..dieses; ‚nun: ‚seinen . Grund 
darin. hatte, dass. die Kranken, wie.er berichtet, 
meistens mit‘! sehr. vorgeschrittener, Krankheit, 
nicht. ‚selten im. Stadium des; Collapsus oder gar 
der Agonie' ins. ‚Spital kamen, , oder ‚ob die Ruhr 
bösartiger. war, lassen wir dahin gestellt. Nicht 
unbemerkt »aber. können wir;lassen, dass in Tre- 
viso'.die Aeızte .des:.Civil-Spitals. in derselben 
Zeit, :wo. ‚er. ‚die ‘oben, bezeichneten glücklichen 
Erfolge hatte,. mit . den. ‚salpetersauren.. Silber- 
Klystieren..lange nicht ‚so: glücklich waren, wie 
er... Von .der; besonders, von Dr. Gros gegen 
die bösartige Ruhr heisser Länder gerühmten, 
innern Anwendung . des .-Silber-Nitrats will er 
nichts wissen,  theils weil er. Gastritis: fürchtet, 
theils weil er glaubt, das Argentum nitricum 
verwandle sich im Magen in unlösliches, sohin 
unwirksames Chlorsilber oder. Silber-Albuminat ; 
allein diese Bedenken haben gar keinen Halt, 
denn dass das Silber-Nitrat, in den gebräuchlichen 
Dosen eingeführt,""keine Gastritis aufruft, weiss 
jeder erfahrne Arzt, und dass die chemischen 
Vorgänge ausserhalb des Organismus keinen un- 
bedingten Anhalt für therapeutische Folgerungen 
geben, das kennt auch jeder Arzt, der einmal 
den Sublimat in Verbindung mit vegetabilischen, 
ihn  zersetzenden Stoffen gegeben hat.  Die.Heil- 
wirkung: des innerlich angewendeten Silbernitrats 
gegen: die Ruhr. ist: durch die Erfahrung nach- 
gewiesen, und wir selbst haben durch ausschliess- 
lichen Gebrauch dieses. Mittels Darmgeschwüre 
geheilt, die nach der ..acuten Ruhr zurückge- 
blieben waren. 


Hr. Berger nimmt 4 Intensitäts-Grade der 
Ruhr'an: 1) .die catarrhalische oder erethische 
Ruhr mit Hyperämie,; oberflächlicher Corrosion, 
von fäculenten ; Massen 


Tenesmus; 2) die entzündlich ‚exsudative Ruhr, 
bei. welcher. unter . heftigem Tenesmus _glasig 
schleimige Exsudat-Massen. und mehr: oder we- 


nigerBlut enthaltende Ausleerungen ohne alleFäcal- 


stoffe abgehen ;. 3) die geschwärige Ruhr mit vor- 


‚geschrittenen Geschwüren und mit Ausleerungen, 


welche Eiter, oder Gewebs-Fragmente enthalten; 
4) die, Ruhr ‚mit‘Verjauchung, (Putrescenz), oder 


‚Verkohlung, Brand der :Darm-Schleimhaut mit 
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den entsprechenden höchst"übelriechenden Aus- 
leerungen. Dass jeder dieser 4 Ruhrgrade 'ent- 
sprechend behandelt werden müsse, versteht sich 
von selbst. Der erste Grad heilt von selbst bei 
entsprechendem Verhalten des Kranken. Gegen 
die entzündliche Ruhr verordnete er des Tags 
4—6 Kiystiere von 6 ‘Unzen 'Emulsio oleosa 
gummosa mit 10—15 Tropfen Opium-Tinetur 
und leichte Kataplasmen auf den Leib, nöthigen- 
falls Blutegel oder Schröpfköpfe. Bei gastrisch- 
biliösen Erscheinungen, und ‘nur ‘bei diesen, 
Ipecacuanha als Emeticum, und wenn darauf 
die gastrisch-biliösen Erscheinungen fortdauerten, 
in Dosi refraeta mit oder ohne‘ Opium. Bei der 
Complication mit Rheumatismus Pulvis Doweri. 
Gegen die geschwärige Ruhr ‘das oben bespro- 
chene $ilber-Nitrat. (Wir können hier folgende 
Bemerkung nicht unterdrücken. Die exsudative 
und geschwärige Ruhr ist ohne Zweifel "ein 
Analogon der Rachen-Diphtherie mit der durch 
die Verschiedenheit der Gewebe bedingten aus- 
serwesentlichen Modifikation; da sich aber gegen 
die Diphtherie und die ulceröse Stomatitis das 
Kali-Chlorat als das wirksamste Mittel erwiesen 
hat, so ist es uns aufgefallen, dass man dieses 
Mittel nicht auch gegen die Ruhr in innerlicher 
und örtlicher Anwendung versucht hat.) 


V.. Typhen... 


‚ Typhus in. Genere, | 


Der -Typhus in. den: ee 1857. bis 
Nassauer..med, Jahrb. Heft 19. u. 20. 


Typhus; „ohne, Fieber. Archiv der 


Jı B.v. Franque. 
‚Ende :1859. 


Adolph Wachsmuth. 
„‚Heilk. Heft 47 


"Auf den Grund‘ ‚der: von den Nassauer Med.- 
Räthen und Accessisten eingesandten’ Einzelbe- 
richte hat O.-M.-Rath ®. Frangue einen Bericht 
über die in den Jahren ‘1857 bis Ende ‘1859 
im "Herzogthum Nassau’ beobachteten Typhen 
verfasst. Während in’den Jahren'1854 bis Ende 
1856 in 67 Orts-Epidemien und sporadisch "4443 
Krankheits- und 719 Todesfälle beobachtet wur- 
den, haben die letzten 3 Jahre in ‘30 Ortsepi- 
demien und in sporadischen Fällen 3643 ‘Kranke 
und 614 Todte ergeben. Die Sterblichkeit betrug 
sohin 15° pCt, in den einzelnen Orten "aber 
schwankte sie zwischen einem’ halben (Fisch- 
bach) und 30 pCt. (Lipporn). 'In-dem letztern 
‘Ort war das Trinkwasser nachgewiesenermassen 
durch Mistjauche verunreinigt: In "mehreren 
Einzelnberichten wird Beirenke ‘dass die typhö- 
sen Erkrankungen am häufigsten‘ in’ der Nähe 
der die Orte dichfiiessähden? "Bäche ausbrachen 
und eben so verhielt es sich mit den innerhalb 
‘der Ortschaften angelegten Brandweihern, die 
Häufig’ Keimen Zu- und Abfluss’ haben, daher’ in 


den‘ wärmeren Jahreszeiten nur stagnirendes und 
faulendes Wasser enthalte, dessen Ausdünstung 
die Luft verpestet.: _ 


Die grosse Mehrzahl def Krankheitsfälle ge- 
hört dem Abdominaltyphus an, es kamen aber 
auch verschiedene andere Typhüsformeityi und 
zum Theil ziemlich häufig, zur Beobachtung. 

1) Sehr häufig wurde ein sogenannter Status 
typhosus gesehen, wo bei gestürtem Allgemein- 
befinden keine bestimmte Krankheitslokalisation 
nachgewiesen werden konnte; gewiss gehörten 
aber auch so manche Fälle hieher, wo eine 
leichte Erkrankung des Darms vorlag nd welche 
unter dem Namen Typhus deambulatorius, Typhus 
abortivus gehen. 


2) Sehr häufig ferner waren die Affectionen 
der Magenschleimhaut vom gewöhnlichen. soge- 
nannten. Gastricismus ‚an bis zur Febris gastrica 
nervosa (Typhus , gastricus. nach Dr. Bertrand 
im. Med.-Bezirk Eltville), die in einigen, wenigen 
Fällen, selbst bei fehlenden tYnhäsen Erschein- 
ungen,:, plötzlich. durch Dareblulıner den. Tod 
herbeiführte. „...., 


3) Nicht selten ‘war. der Bank rain 
bei weichem  die,Darmsymptome sehr schwach 
auftraten: oder gänzlich fehlten.. Dr... Busch. in 
Dietkirchen, Medizinalbezirks Limburg, berichtet, 
dass die. -meisten.‘'von ihm... beobachteten ; Fälle 
dem »Cerebraltyphus- angehörten. »Dr. Bickel be- 
richtet ‘aus Camberg, M.-B.: Idstein, dass. -zu. An- 
fang des Jahrs 1857 die Abdominalerscheinungen 
im Ganzen: zurücktraten und. die. Hinneigung 
zum ÜCerebraltyphus,: besonders..bei : der . stark 
ergriffienen Kinderwelt. nicht. zu verkennen war, 
und: dass. auch im»Oktober und. November .des- 
selben Jahres die Cerebralerscheinungen..beson- 
ders‘ beir Kindern vorherrschend ‚waren. Dr. 
Kremer» sagt sim‘ seinem Berieht..aus Höchsten- 
bach, M.-B.. Hachenburg, dass ‚dort. neben: Ileo- 
und: »Pneumotyphus ‚auch ‚einzelne Fälle:.von 
primärem: Cerebraltyphus vorgekommen seien, 
und M.-Ri- Pingler- in: Königstein. meldet. eben- 
falls 2: Fälle »von-Cerebraltyphus bei Kindern. 

""&£) Auch’ der'bis’ jetzt etwas problematische 
Broncho- 'und Pneumotyphus wird in den Berich- 
ten aufgeführt." Dr. Kremer‘, ' dessen Beobach- 
tungsgabe wir vertrauen, meldet aus Höchsten- 
bach "das "häufige" Vorkommen von‘ ‚primärem 


Broncho- "und "Pneumotyphus ‘und wir "werden 


weiter  tinten beim’ Pneumotyphus auf diesen 
Bericht zurückkommen. In“Weisl, M.-Bi’Goars- 
hausen, wo im’ersten’Semester 1857 viele Typhen 
vorkamen, war nach’ dem Zeugniss des Dr.’ Hess 
der Pneumotyphus vorherrschend. Eben so mel- 
det Dr. Stift aus Weilbach, M.-B. Hochheim, 
dass die Bronchialschleimhaut constant und vor- 
waltend ‚ergriffen war. Auch in den Orten Wahl- 


rod,. ‚ Astert,. Load, Ober- und Niederhattert, 


Dehlingen und Streithäseni sollen ' zu gleicher 


kimindessdel 3 Rasa) 
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Zeit Fälle von Lungen- und Hirntyphus vorge- 
kommen sein Ne v. Fran- 
que darüber Be ganz allgemein 
gehalten. 

5) Dr. Stfft aus Weilbach_ berichtet: „In 
3..Fällen fehlten ‚die Symptome, einer hochgra- 


digen typhösen Blut-Alteration ‚. die -Diarrhoe. 


war unbedeutend oder fehlte ganz, die Respira- 
tionsorgane waren weniger als bei den meisten 
Kranken ergriffen, das. Sensorium unbe- 

eutend afficirt ; dagegen in dem einen Fall ein 
starkes, confluirendes Frieselexanthen, im zweiten 
ausgedehnte Eruption. von.Aphthen, im dritten 
Parotidenbildung. Bei allen dreien erfolgte der 
Tod nicht durch Säfteverluste und Erschöpfung, 
sondern unter den deutlichen und unverkennbaren 
Symptomen einer Herz- und Lungenlähmung. 
Ob hier eine eigentlich typhöse Erkrankung des 
Herzens stattgefunden, wie sie Prof. Stokes und 
Andere beobachtet zu haben glauben, lässt sich 
nicht : entscheiden, die Leichenöfinung wurde 
nicht gestattet. 

6) Was-endlich an hdominaltyphus betrifft, 
so kam derselbe in allen Abstufungen vom Typhus 
deambulatorius und’vom Status mucosus bis zum 
entwickelten Typhus mit Petechien vor. Bemer- 
kenswerth ist, dass, die Roseola typhosa_ bei 
mehreren Enidepiien trotz des aufmerksamsten 
Nachsuchens nie. gefunden. werden konnte, so 
von Dr.©Haas in Wiesbaden, von Dr. Hess in 
Weisel,; welche: solches ausdrücklich "bemerken. 
Der doppelschlägige Puls wurde in allen schweren 
Fällen beobachtet. Decubitus war häufig, merk- 
würdigerweise aber wurde er in manchen schweren 
und langwi ierigen Fällen ganz ‘vermisst, während 
er dagegen in manchen andern Fällen sehr früh- 
zeitig sich zeigte.; 


‚Herr v. Frangue scheint die oben Aufgeführ- 
ten Typhusformen nicht anerkennen zu, wollen, 
denn in. seinem: Resum6,.spricht ‚er nicht: von 
denselben, sondern .nur von verschiedenen Com- 
plikationen des Abdominaltyphus. Wo aber das 
Darmleiden fehlt, da kann es doch keine Com- 

likationen haben und wo es im Verhältniss zu 
andern Lokalleiden sehr schwach‘ auftritt, da 
gilt, der ‚Satz: a potiori, fit denomimatio. v. 


Wir haben: in Unsere: ‚Referat über die acu- 
eeliginkheittn ‚pro..1859: 8... 36. jeine' Arbeit 
des'Prof. «Vogt ‚besprochen, : welcher ; die ver- 
schiedensten‘ fieberhaften Krankheiten durch so- 
genannte fiebertreibende Mittel zu heilen versucht, 
ohne: dabei die Qualität der das Fieber beding- 
enden’ Krankheit. ;zu berücksichtigen , «der aber 
zugleich.'angibt, dass: von den HH. Jörg, ‚Worms, 
Dundas, »Dittl: und... Aran ähnliche Versuche 
gemacht : worden «sind. ' Prof... Wachsmuth in 
Dorpat kommt,auf. diese Versuche zurück, wen- 
detnsie aber bis»jetztunur auf den -exanthemati- 
schen»und enterischen, Typhus: an. und fasst ‚sie 
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nach. . unserem, ‚Ermessen: etwas, rationeller...auf, 
denn. nicht die Krankheit. selbst‘ will .er durch 
die Febrifuga heilen , sondern. nur..eine. gefähr- 
liche Manifestation der, Krankheit unterdrücken, 
um dann. die Krankheit der Naturhülfe zu. über- 
lassen. oder. durch andere. passende. 'Mittel zu 
bekämpfen.. Dieser «Gedanke ‚hat ‚gewiss eine 
pathologische und. therapeutische. Berechtigung; 
denn. die meisten ‚krankhaften Vorgänge und 
Erscheinungen.sind nicht die Krankheit: selbst, 
sondern das Ergebniss der. organischen Reaction 
der Gewebe. gegen. den..krankhaften Einfluss: so 
die‘,Hyperaemie, die .Neuralgie, der Krampf und 
gewiss ‚auch. .das Fieber. - Wir ‚können. 'selehe 
Erscheinungen. bekämpfen , indem wir. die Ur- 
sache ‚derselben entfernen. oder, wenn dieses 
nicht thunlich.ist, .die Reizbarkeit der Gewebe 
beschwichtigen :' wenn wir eine Entzündung durch 
kaltes Wasser,.eine :Neuralgie durch Narkotika, 
einen : Krampf ‚dureh. Valeriana. oder. Moschus 
behandeln ‚so. bekämpfen wir. nicht die Krank- 
heit. an sich,'-sondern; nur; eine ‚Manifestation 
derselben, .die Reaction. der. .‚gereizten’ Gewebe. 
Warum sollten wir nicht: auch das Fieber, wel- 
ches. ofienbar durch ..eine Reizung; des gesammten 
vasomotorischen _ Systems. bedingt» ist, eben 
so, durch eine Einwirkung;.; auf - dieses System 
bekämpfen. können, ‚vorausgesetzt,.. dass: der 
Krankheitsreiz kein übermächtiger, die individuelle 
Capaeität . dieses Systems .überschreitender: ist. 
Die Krankheit mag immerhin dabei ihren Ver- 
lauf, fortsetzen, . die. Variolenpustel mag ihre 
Entwicklungsphasen durehmachen und das: Con- 
tagium. reproduciren ‚.„wenn: auch! der: Kranke 
nicht fiebert.;'.Aber..es ist kein. »unbedeutender 
Gewinn ‚. wenn es, uns: ‚gelingt, ‚das: Fieber zu 
unterdrücken oder auch»nur zu mässigen,: denn 
das Fieber als solches bringt den Kranken, wie 
Hr. Wachsmuth‘ ganz richtig sagt, grosse Leiden 
und selbst Gefahr. ' Die Hitze, ‘der Durst (die 
Anorexie), die Abgeschiägenheil? ‚die Eingenom- 
menheit und Schmerzen des Kopfs, die wirren 
Gedanken 'ünd Delirien, die Unruhe und Schlaf- 
losigkeit sind Folgen des -Fiebers, gleichviel aus 
welcher Quelle’ es stammt; ünd was die Gefahr 
betrifft, so hat diese ihren Grund gewiss nicht 
in der Hitee des Bluts, sondern in der gestei- 
gerten 'Consumption von Körpetbestandtheilen, 
durch welche der fastende oder wenig Nahrungs- 


stoffe geniessende Kranke erschöpft und um so 


mehr erschöpft werden MIUSS | je länger ‚das 


Fieber dauert. 


Prof. Vogt hat das Chinin, das Veratrin, die 
Digitalis und die Scilla als Fiebermittel ins Auge 
gefasst, aber nur mit Chinin und Veratrin, wie 
er berichtet, erfolgreich, experimentirt. Hr. 
Wachsmuth, ’welcher wie gesagt seine Versuche 
auf die Typhen beschränkt, hat seine Experi- 
mente mit Chinin , Verattin und. Arsenik ange- 
stellt. .. Der. Arsenik, ‚hat den Erwartungen nicht 
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entsprochen; »das  Veratrin hat ihm weniger ge- 
leistet als das Chinin und es bewirkt nach’ seiner 
Meinung "mehr einen’ Collapsus ‘als eine Be- 
schwichtigung des Fiebers; bliebe’ 'sohin "das 
RB welches eine nähere‘ Betrachtung ver- 
dient. Hr. Wachsmuth hat 'beim exanthemati- 
schen ‘und enterischen Typhus ‚die Temperatur- 
und Pulseurven , 'sowohl' beim’ natürlichen‘ 'Ver- 
lauf als beim Gebrauch ' des‘ Chinins, "genau 
beobachtet und‘ vorgemerkt. *' Vom’ exanthema- 
tischen Typhus'hat er’ nur wenige Fälle beige: 
bracht und diese sind ‘so beschaffen‘, ‘dass sie, 
wie er: selbst sagt; zu keinerlei -Art von’ Folge: 
rung berechtigen; "beim 'enterischen Typhus da- 
gegen gewänn''er einen schon’ ziemlich festen 
Boden. ':Als er anfangs ''das»'Chinin ‘in kleinen 
Dosen (bis zu 10 Gran des Tags) verordnete, 
so zeigte sich‘ Keine direete Wirkung auf die 
Fieberhitze, ‘doch fühlten die Kranken 'eine sub- 
jeetive Erleichterung.‘ Als er später‘ das Chinin 
zu 12—20 Gran mit Schwefelsäure ‘auf den 
Tag: gab," da war eine vorübergehende Mässig- 
ung "des Fiebers unverketinbar.' Als er es endlich 
zu'30'Gran "in drei® Gaben auf den’ Tag 'an- 
wendete, da war‘ die Teemperaturermässigung 
eine ausserordentliche: selbst auf der Höhe des 
Typhus gelang es: in.einem'Fall, für 1—2 Tage 
die fieberhafte' Temperatur gänzlich zu 'beseiti- 
gen, in andern. wurde das’ Fieber ‘wenigstens in 
der Remissionszeit aufgehoben. Das Fieber wurde 
aber durch ‘das ’Chinin nicht abgekürzt und die 
Typhuskrankheit nicht‘ gefahrlos gemacht, denn 
in einem 'der vorgeführten' Fälle verfolgte trotz 
der: Chininbehandlung‘ der. Tod." ’Dass aber im 
ganzen die Krankheit ‘weniger gefährlich wurde, 
indem man'ihr ‚einen schädlichen‘ er UENEOR, 
darf man: vr annehmen *). 19. 


Di: Der. Hr. ‚Verf. bemerkt noch, ‚dass. auch die 
kalten. W aschungen. ‚und Einwieklungen. die Fie- 
berhitze ‚mässigen ; aber sie. thuen:: dieses. nicht 
dadurch, dass_sie „das, ‚Fieber. selbst. mässigen, 
sondern adurch, dass sie. die erzeugte Wärme 
abführen; ihre Wirkung ist eine schnell vorüber- 
gehende und da auf die Wärmeentziehung be- 
kanntlich eine, grössere, Wärmeerzeugung - folgt 
und mit. dieser gewiss auch eine noch mehr. ge- 
steigerte Verbrennung _ der _Körperbestandtheile 
verbunden ist, so können sie vielleicht schädlich 
wirken. Jedenfalls verdient der. Einfluss. des 
Chinins auf fieberhafte Krankheiten; überhaupt 
und auf die Typhen insbesondere eine fortge- 
setzte sorgfältige Untersuchung. 


*) Es wundert uns, dass der Hr.“Verf. gar‘ nichts 
darüber; sagt, ob sich der, Appetit bei der bedeutenden 
Mässigung des Fiebers nicht etwas hob; ‚denn die Ano- 
rexie ist doch auch Folge des Fiebers, Folge der Hyperämie 
der Magenschleimhaut ünd der gestörten Secretion. E. 


und ‘das "ebenfalls ' gestaute Spülz;' 
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A. ram) "Bericht über die Typhusepidemie in Znaim 

' im Jahr »1862. "Wiener Med.‘ "Wochenschrift. 1862. 
2» N/B0,öl. 186. Ne, 2, een 

PN: TR R 7. 

Majer. Intestinalkatarrhe und Typhen zu Ulm im Etats- 
jahr. 1861 — 62. Würtemb. Med. Corresp. Bl. Nr. 29, 30. 

Camille Gaillard. "Considerations sur la Fidvre typhoide. 
"These. Strassb. 1863. 

T. Schmidt. Ueber den rg levissimus. E: org 

1862. Decbr.‘ 

Beau. , Un Symptome’'de la 'Fiövrö shpbohlest 
‚Hop. Oct.: 3.: Gaz: med. ide.Iıyon. Nr.;15. «u... 

@ Briniäsunan. „Ein neues diaghostisches und san 
sches ‚Zeichen des Typhoids. _Annali di Chimica 
applicata a IA. Medicina. Presse med. Nr. 21. 

Patıy. De la Gangröne des, Membres dans la Fievre 
typhoide. Archives gener. 'Fevr. Mai. 

Bern. Noeldechen. De Anatomia Den an abdo- 
minalis. Diss. Berlin. 1862. 

Kolbe.‘ Pathologisch-anatomische Mittheilungen "über tr 
phil, Dies, Farieb ‚1862..Noybr. „..0% Pr 


Rn des 


art zu, München. ‚ Aoratl, Intell „Blatt, 
N 17. 
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Med. Wochenschrift, Ni 


" Epidemien. "Der auf amtlichen Sanitätsbe- 
richten. basirte Epidemiebericht des .Kreisarztes 
Dr. Pfrang in Znaim. ergibt folgendes: Znaim 
liegt auf einem Felsenhügel 900° über dem Meer 
und 240 über dem Spiegel’ ‘des’ im Thal fliessen- 
den Thajaflusses,‘ ist allen Winden: ausgesetzt, 
doch herrschen die Westwinde vor, die Südwinde 
sind die seltensten. 'Atmosphärische Niederschläge 
können sich nicht leicht sammeln, die Luft 'em- 
pfängt aber die aufsteigenden Dünste des’ Flusses. 
Das Klima ist rauh. Die Stadt hat'noch' viele 
alte ungesunde Häuser und enthält" in engen 
Höfen vielNutzvieh, besonders Schweine, dabei 
schlechte Anlagen von Dünger- und Senkgruben, 


Die’ Kanalisirung lässt viel zu wünschen übrig, 


der Unrath staut sich oft und 'geräth'inGährung 
Regen- und 
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Abflusswasser: dringt oft ‘in’ die Kellerräume. 
Der Typhus kommt in Znaim jährlich sporadisch 
vor, im’Jahre 1856 aber machte er eine starke 
Epidemie mit 113 ‚Erkrankungs- und 7 Todes- 
fällen 'auf eirca ‘7000 Einwohner. Der Epidemie 
des Jahres: 1862 ‘ging im Februar, März und 
April» eine Influenza-Epidemie vorher und als 
im April der Abdominaltyphus folgte, glaubten 
mehrere Aerzte, eine Intestinalgrippe vor sich zu 
“haben, bald aber war das Krankheitsbild un- 
verkennbar, wenn es auch in vielen Fällen etwas 
undeutlich blieb.’ In den seltensten Fällen mach- 
ten das Fieber: und die Intestinalerscheinungen 
Intermissionen’ und wichen dann ‘dem Chinin, 
Am häufigsten begann die Krankheit als Conti- 
nua remittens oder auch mit typischen Fieber- 
anfällen und‘ging nach wenigen Tagen in den 
exquisiten ‚Typhus über. Zuweilen aber folgten 
auf den Beginn . mit typischem Charakter nach 
6-8 Tagen einige Tage der Besserung, worauf 
neues: Fieber 'und: neue: Darmerkrankung eintra- 
ten*). Bisweilen nahm: die Krankheit erst gegen 
ihr Ende den‘Charakter des Typhus an, welcher 
als Reflex: einespyaemischen Prozesses betrachtet 
‚wurde. Doppeltschlägiger Puls war nicht häufig, 
‚die Temperaturerhöhung war in der Regel mässig, 
und oft brachten Schweisse ein 'Sinken :dersel- 
ben. In einzelnen ‘Fällen brachte die Trans- 
spiration 'einen’eigenthümlichen Geruch mit sich. 
Diphtherische Erscheinungen im “ Rachen : und 
Larynx' waren nicht selten‘ und unter dem Ex- 
sudat; entstanden‘ zuweilen Verschwärungen: der 
Schleimhaut.‘ Solche Prozesse ' kamen » häufig 
schon im Beginn der Krankheit vor. .Parotitis 
'waro selten, noch seltener ikterische Färbung 
der 'Haut.-Verstopfung war nicht selten, zu ihr 
gesellte» sich‘ meistens Meteorismus; »Diarrhöen 
stellten sich‘:meistens‘ erst im spätern Verlauf 
ein ;« 'Darm- und: 'Nasenbluten selten, 'Metror- 
thagien 'aber kamen ;öfter vor. "Vergrösserung 
‚der Milz: konnte selten: nachgewiesen: werden. 
Das Typhusexanthem wurde in mehreren Fällen 
gesehen. Petechien sehr selten. Herpes labialis 
kam.einmal vor; ohne Einfluss auf; den Verlauf 
des Typhus.' Die 'nervösen Symptome: die ge- 
‚wöhnlichen, ‘doch: selten wahrer: Sopor, mehr 
‚Coma vigilo »Kopfschmerz zuweilen mit wüthen- 
den Delirien und beinahe in allen Fällen Schmerzen 
im’ Nacken längs: der Wirbelsäule und: in’ den 
Gliedern, ‚die bald fixirt, bald herumschweifend 
waren.»' Nicht: selten bei Erwachsenen und Kin- 
dern \die "Erscheinungen der Basilarmeningitis: 
Zurückziehen des Kopfes und Bohren mit dem- 
ein. nn PER der PR Ein 


N | 


rs 


2),;Hr. Verf. bemerkt, „dass die Krankheit, theils als 
Abortivtyphus erschien, theils an den Typhus recurrens 
mahnte. Es kamen aber au reine Intermittentes während 
der Typhusepidemie vor. u | I: | 
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sonen; demnach erkrankten :15°13 Be 


unter Ausstossen eines Schmerzensschreies *). Oft 
Gefühl von Pelzigsein oder von vorübergehen- 
der Lähmung, namentlich in: einem obern Glied, 
oder. ein Gefühl von Contractur: in:den Fingern 
oft: mit Schmerzensschrei, oder auch mit: Tris- 
mus, Schwere der Zunge, Lallen und Stammeln 
waren oft schon im Beginn zugegen: oder stan- 
den wenigstens-nicht im Verhältniss zu der Höhe 
der typhösen Symptome. In 4 Fällen: boten die 
Anfälle das Bild der Oceipital- und Trigeminus- 
Neuralgie. Einigemal Anschwellung der: weib- 
lichen Genitalien und 2—3 Mal mit Geschwür- 
bildung bei jungen Mädchen. Furunkeln erschienen 
häufig am Unterleib, Rücken und Gesäss, selten 
an Stirn-und Kopf. Einmal bei’ einem 6jährigen 
Mädchen zahlreiche Brandblasen auf dem Rücken 
von der ‘Grösse eines Groschens: ‚unter , dem 
blutigen Exsudat wurde die Haut: in: ihrer. ganzen 
Dicke ;brandig, zugleich trat aber :auffallende 
Besserung ein; doch bildeten sich vor:der  Ge- 
nesung :noch 2 Abscesse.. Die exquisiten' Typhus- 
fälle hatten einen gedehnten Verlauf: »erst: am 
Ende der 3. oder 4. Woche: ‚und noch: später 
trat der Kranke in die Reconvalescenz, seltener 
unter kritischen Erscheinungen, gewöhnlich durch 


Lysis. ‚Die 4, Woche lieferte auch: die: meisten 
Todesfälle.: Die PAODCEERNIERESREENE 'war: ‚eine, lang- 
same. 


Die Bohkeniie dauerte vom:2.:Mai "bis 26. 
Juli und das Morbilitäts- und Mortalitätsverhält- 
niss war SRRIREN, 


Bine ‚Gestorben. ' Transferirt. 


r Erkısak. 

Männer 43»4%#1833 54 DB 8; Ten 

Frauen : 495 4294 add uialdneh 

Kinder ‚386 368 1b do ai 
Summa 1315 1130 114 je um . 


Nach beit der | zwar Einheiniischen air 
Abwesenden betrug: die Bevölkerung‘ 8676 Per- 
“Wenn 
man aber die Erkrankungen der Männer, Frauen 
und: Kinder nach der . Zahl ‘der : vorhandenen 
3201: Männer, 3945 , Frauen und 1530 Kinder 
berechnet , so: erkrankten '13°4:0/, ‘der Männer, 
12:5 0/, der Frauen und 25°0 0/, der Kinder, 
bis: zu:10: Jahren gerechnet. Von den Erkrank- 
ten 'starben im Ganzen 8:7: pCt, und 13%, 
der Einwohner.‘ Auffallend gering war die Zahl 
der’ Kranken aus den ärmeren Volksklassen. 

‚Im Civilspital wurden 4, im Militärspital' 8 
Sectionen gemacht. Neben den ‘typhösen' Ver- 


änderungen im ; Unterleib fand ''man die Dura 


mater: mit Blut überfüllt, ihre Gefässe und Sinuse 


*) Vielleicht trägt dieses Erscheinen der Meningitis 
cerebro -spinalis neben den Symptomen des Abdominal- 
typhus dazu bei, ‘die typhöse Natur der epidemischen 
Cerebro - Spinal-Meningitis auch bei jenen Aerzten zur 
Anerkennung zu bringen, die sie noch läugnen. E. 
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strotzend, “die äussere Fläche oft mit’ dem Peri- 
cranium’verwachsen, ‘das Gewebe der Arachnoi- 
dea molkig' trübe, der Subarachnoidealraum von 
einem gallertartigen,; an manchen Stellen’ gelb- 
lichen, in den Falten der 'pia'Mater"in die Hirn- 
windungen: sich‘"einlagernden Exsudate ‚gefüllt; 
die 'Gefässe der. innern® Hirnhaut von ‘dunklem 
Blut: strotzend 5. die” Hirnhaut "straff vüber ‘die 
Hirnwindungen gespannt ;' die Adergeflechte blau- 
roth ;' die VENEN RAN an serös: aueh 
fenchtet. Krull 

‚Ob die: Beilelchhreiinkung dä Thäjathales 
(die übrigens alle‘ Jahre vorkommt) und: die 
vorhandenen’ thierischen 'Faulstoffe (welche ja 
auch ständig vorhanden:sind) das Typhus-Miasma 
bilden halfen’, wie: Hr. Pfrang glaubt, lassen 
wir: dahin’ gestellt; dagegen dürfte die von ihm 
nachgewiesene‘: contagiöse Verbreitung kaum in 
Zweifel' gezogen werden. In "Bezug auf: die: Be- 
handlung: heben wir: nur folgendes hervor.’ Wenn 
das ‘Fieber' noch‘ charakteristisch’ typisch ' war, 
dann leistete «das Chinin meistens‘ gute’ Dienste; 
war:jaber‘ ‘der’ typische Charakter schon mehr 
weniger verwischt,''so brachte es:nur eine vor- 
übergehende Erleichterung. "Gegen tetanische 
oder :convulsivische' Zufälle mit Delirien erwiesen 
sich grosse © Dosen: von‘ Möschus mit Opium 
heilsam. Dr. v. Kempf will einige Fälle durch 
ein Ipecacuanha-Infusum see Drathrie auf e 
Unzen ‘Waässer) coupirt haben: Zu. 


Der Oberamtsarzt Dr. Kerner. erstattet einen 
Bericht über die in Ulm im Etatsjahr 1861—62 
beobachtete Epidemie, welche‘im vorhergehieh- 
deni.Jahr begonnen hatte und im’ August 1862, 
bis wohin dieser Bericht reicht,"noch niehbeäb- 
gelaufen war. Vom 1, Juli 1861: bis Ende Juni 
1862 sind in der Stadt und in den beiden städti- 
schen Spitälern erkrankt 1321 Personen *),; da- 
runter \541: am . gastrischens Fieber, 356“am 
mukösen 'Fieber und 424 am Abdominaltyphus, 
and gestorben sind 76. Vom Militär sind 437 
Personen erkrankt — 321 am gastrischen Fieber, 
116 am Typhus‘— und gestorben 24; beträgt 
sohin die: Gesammt-Mortalität gegenüber von 
etwas über 570: Typhusfällen 100. Doch 'sind 
vielleicht auch“ einige «Kranke den andern Intes- 
tinalfiebern: erlegen. ' Der.‘Hr. Verf. findet die 
Ursache dieser Epidemie. ganz’ unzweifelhaft vor- 
zugsweise in: ‘dem ungenügenden Trinkwasser- 
und  Kloakenverhältnissen und beruft: sich’ dabei 
auf die „unter analogen Umständen gewonnenen 
‚Erfahrungen «des: «Hrn.  Pettenkofer“ «sowie ‚auf 
die: Wahrnehmungen, die ‘man: in‘'Stettin: über 
den Einfluss des durch Kloaken verunreinigten 


s) Die pefteehens Zahlı der Pre ro ist, defeet, 
‚eeil 2 ‚Aerzte:ihre Berichte nicht; ergangen er ‚die 
Mortalitätsangabe aber» ist genau. u“. NRRCTCR 


St id 


Trinkwassers gemacht 'hat (Brand, Hydrotliera- 
pie des Typhus, Stettin, 1861); ferner aufanaloge 
Erfahrungen «in: "sehr: beschränktem : Maassstab, 
welche im vorigen«Jahr-in 'Nufringen , »Oeschel- 
bronn;“Laudenbach und 'Althausen in den Ober- 
ämtern . Herrenberg und Mergentheim gemacht 
wurden. Dass aber in Ulm»und'in den andern 
Orten: ganz dieselben Verhältnisse’ seit ‚sehr vielen 
Jahren bestanden; ‚ohne: Typhus: Zi} bee 
das berücksichtigt er nicht» ul 

“ Auffallend:»war in dieser rer aan der. PER 
artige VerlaufsdesTyphus bei Schwangeren‘ und 
Wöchnerinen..» Während im vorigen ‚Jahr:schon 
in‘den ersten 8» Tagender Epidemie«13'Wöch- 
nerinen: starben, .ist dieses. ‚Jahr nicht eine ein- 
zige ‘gestorben, ‘obwohl viele theils am leichten; 
theils: am: »schweren «Typhus - erkrankt wären; 
von den-Sehwangeren erlag nur ‘eine, und: diese 
ging nicht‘ durch“ den «Typhus, sondern durch 
das anhaltende »Erbrechen. zu. Grund, welches 
bei dieser,‘ wie /beinmehreren: andern Schwangern 
durch den Typhusı sehr gesteigert wurde. Man 
fand : ‘in ihrem: Magen 3 guldenstück - grosse, 
rundliche, scharfumschriebene, ganz: durchsichtige 
Stellen ohne Aufwulstung, ‚Gefässinjection, Ver- 
narbung ‚oder: ‚Extravasat; der: primären »Haut- 
Atrophie: ähnlich, ‚welehe‘ Dr. Reussiin Vierordt's 
Archiv 1856 8531 ‚beschrieben hat. 

‚Bei Kindern von: 2==8 Jahren machten: sich 
oft 24—-36 Stunden mach Ausbruch: des: Fiebers 
Delirien, Convulsionen; ' Drismus: oder tetanische 
Krämpfe: bemerkbar , so ‚dass manıden« Tod: be- 


yatl 


fürchtete und doch starb kein: ME ‘in. diesem 


Krankleits:Stadiunlanı ä sb el ei ode 
«Hr. Mayer erkennt in-der er reieh em 
'wichtiges’diagnostisches und prognostisches Hülfs- 
mittel; da er „aber nicht die: Zeit dazu‘ hatte, 
so: liess er sie durch"die-barmherzigen Schwe- 
stern vornehinen. „In 2: Fällen: von »Darmblu- 
tung scheinen Gran-Dosen von. Ferrum »sesqui- 
ehloratum-mit’einem‘ halben Gran Opium von 
ENOINENER Be ringen zusseinfl ed 
R 43 950 5 

abe Eine Ike en 
Dursiercn als: Eruptionsfieber : mit “einer den 
Carbunkeln ähnlichen Eruption’am untern Ende 
des Dünndarms ‚» nach‘ den Vorträgen des. Pröf. 
Schützenberger, gibt: Dr. Gaillard: :: Die 'ange- 
‘schwollenen Follikeln ‘der  Peyer’schen Platten 
‚müssen aber nicht :nothwendigerweise gangrae- 
nesciren , sondern können sich'auch direkt‘ ver- 
theilen und: dieses wäre dann der abortive Darm- 
Typhus im wahren Sinne:des Wortes. Hr. Gaillard 
sagt ferner," diese Erkrankung der Peyer’schen 
Drüsenplatten sei keine exclusive Eigenthüm- 
lichkeit des Darmtyphus, denn sie finde sich 
auch bei andern Krankheiten, so habe Dr. Meynier 
zu Ornans (Depart. Doubs) berichtet, dass er 


1829 in der Klinik _des Dr. Gasc in, Gros: Caillou 


in allen Leichen der an Pneumonie, ‚Pleuresie, 
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Phthisis: und überhaupt: an » Lungenkrankheiten 
Gestorbenen die solitären ‘Drüsen  geschwollen 
und die-Peyer’schen ‘Drüsen verschwärt gefun- 
den habe,olne dass die Kranken während des 
Lebens irgend «ein Symptom. des: Typhoids: ge- 
zeigt. hätten. : (Prof. Andral. ‚hat solche Verän- 
derungen‘'auch beim acuten Gelenkrheumatismus 
angetroffen und dass ähnliche-aber. nicht ‚gleiche 
Veränderungen auch beider Lungentuberkulose 
häufig, gefunden werden,. ist-bekannt. Die Peyer'- 
schen Drüsen sind nun einmal Lymphdrüsen, 
wie Hr. Gaillard; auf die-anerkannte Arbeit ‚des 
Prof. Frey fussend, angenommen hat ‚und dass 
die Lymphdrüsen: bei verschiedenen Krankheiten 
leiden: können, ist bekannt, ‚aber. ihr Leiden 
wird «immer en Haupikrankhei entsprechen.) 

ER Ge der. söhter: w Auspicien 
PS » Griesinger geschriebenen ‚Dissertation 
des’ Dr. Schmid, :werden die in der Züricher 
Klinik beobachteten Fälle von Typhus abortivus, 
Typhus'- levissimusı zusammengestellt und Hr. 
Griesinger behauptet entschieden die Zusammen- 
gehörigkeit dieser 'kurzdauernden und leichten 
Prozesse mit: dem Typhus. und protestirt gegen 
die Meinung, nach’ welcher dieser: leichte Typhus 
ein: Darmcatarch » sein soll. Derselbe ‚charakte- 
risirt sich durehiheftiges Fieber mit: Kopfschmerz; 
Schwindel, vollen; ‚weichen, sehr beschleunigten 
Puls,;-ohne Localleiden aber mit Milzanschwel- 
lung und. besonders durch die. zuweilen bestimmt 
nachgewiesene Entstehung. aus ; Typhusursache. 
So»beöbachtete er im Oktober :1562 in: einer 
Familie «7: Kranke,' die wahrscheinlich durch 
intensiv faulige Dünste erkrankt waren: der eine 
Fall’'hatte' einen langen, schweren, gewöhnlichen 
Typhusverlauf ,.;3: waren :mittelschwer und 3 
ganz leicht. Unter den letzteren. verlief einer 
in 11: Tagen und: zeigte :reichliche und verbrei- 
tete-Roseola und ‚bei einem ..dauerte das; Fieber 
sicher-nicht: länger -als 5 Mal. 24 ‚Stunden und 
ging unmittelbar in»rasche. Genesung über; ein 
Beispiel „dass: der «Verlauf noch kürzer als ‚7 
Tage sein kann. Hr, Griesinger: hätte: für ‚seine 
Meinungrauch anführen können,‘ dass. man zu- 
weilen bei Personen, die an einersandern Krank- 
organ ‚die unzweideutigen Narben 

von Typhusgeschwüren:.im  Ileum: gefunden hat, 
lien die Gestorbenen nie-an einer: era 
lichen Krankheit gelitten hatten. 


Dr. Beau hat seine Schüler auf ein bisher 
noch’ nicht bekanntes, aber constantes nn 
des Abdominaltyphus aufmerksam gemacht: 
ist, dieses eine beim Sprechen. des Kranken sich 
‚bemerklich machende unregelmässige, ; stossweise 
‚Contraetion der die Mundöffnung umgebenden 
kleinen Muskeln ; "es 'enitstehen kleine’ lineäre 
Zerrungen in der Haut der Lippen. ‘und des 
Kinns, welche zunächst:,.durch ‚den. ‚Zug. ‚der 
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unterliegenden kleinen Hautmuskeln bedingt sind. 
Alsı.die ‘dabei  betheiligten: Muskeln . erscheinen 
dem Hrn. Verf. der Elevator communis alae nasae 
et’ Labii superioris, Elevator proprius, Labii, su- 
perioris, Zygomaticus parvus, Triangularis La- 
biorum, der Quadratus. Menti und überhaupt; die 
Muskeln, welche dem Mund seinen . Ausdruck 
geben... Aber diese convulsivischen Bewegungen 
zeigen. sich. je-nach den Kranken: in.verschie- 
denen Muskeln: bei ..dem einen zuckt der Ele- 
vator ‚communis),; bei. dem 'andern der. Elevator 
proprius,,. bei, einem, dritten der kleine‘ Zygoma- 
ticus, und ‚beinahe. nie contrahiren sich. .alle 
diese Muskeln auf. einmal bei demselben Kranken. 
Hr. Beau betrachtet diese Verzerrungen ‚als. das 
Ergebniss: einer Bewegungsataxie der ‘genannten 
kleinen, ‚Muskeln. ‚Dieses, Zeichen kündigt: vor 
jedem andern Symptome den Abdominaltyphus 
an, sowie nur der Kranke She: Fragen des Arztes 
beshtwastet, 


« Professor Primavera ‚hat mit’ Dr. „Prudente 
in. Neapel. vergleichende , Untersuchungen ‘ des 
Harns. “in "verschiedenen ‚Krankheiten gemacht 
und ist dadurch zu folgenden Aufstellungen. ‚ge- 
kommen: ‚L) die vollständige Abwesenheit der 
Chlorüre. charakterisirt den Abdominaltyphus und 
unterscheidet denselben von. jedem andern ‚Fieber, 
namentlich auch von Wechselfiebern P). .u2) ‚um 
aufsteigenden Stadium, und wenn die Krankheit 
einen - schlimmen, Ausgang nimmt, im ‚ganzen 
Verlauf des Abdominaltyphus Bl nicht . ‚nur 
die Chlorüre gänzlich, sondern auch die ‚Phos- 
phate und die Urate sind sehr bedeutend vermin- 
dert. 3) Der erste Schritt zur Besserung wird 
am. zuverlässigsten durch eine. rasche und sehr 
merkliche: Vermehrung der Phosphate verkündet. 
4) Die zweite Besserungsphase wird ‘durch’ eine 
ähnliche Vermehrung der Urate angezeigt. 5) 
Wenn endlich auch, die Chlorüre im Harn wie- 
der erscheinen; sei. es auch ziemlich ‚spät, dann 
ist die Genesung’ sicher.‘ «Um die Vermehrung 
der Urate zu erkennen, dazu reicht nicht immer 
der blosse Anblick des Harns aus, da derselbe 
beim Erkalten die Urate nicht fallen lässt, wenn 
er. ein bibasisches Alkali-Phosphat enthält, weil 
dann. die. Urate: im Harn ‚gelöst. ‚bleiben ; setzt 
man aber einige Tropfen..irgend einer Säure: 'zu, 
so werden die 'Urate "gefüllt. Man“ soll » dazu 
nicht die Salpeter- sondern die Essigsäure wäh: 
len, weil erstere gleichzeitig. die Urate, die Phos- 
phate "und. das- Albumen.: fällt. Hrclenb, fügt 
bei ‚'es' sei wahrscheinlich, dass ‘das von 'man- 
chen Beobachtern im Harn von Typhuskranken 
angeblich gefundene Albumen nichts anderes als 


*) Wenn. dieser Satz ‚begründet ist, dann wäre es, ja 
leicht,, die Malariafieber, welche, den Typhus se, täuschend 
nachäffen, vom diesem zu ‚unterscheiden und damit ‚wäre 
viel gewonnen. 
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ein Niederschlag von Phosphaten ‘gewesen sei, 

wenn sie ’ mit ‘Salpetersäure untersucht ‘hatten. 

(Aber ‘die Essigsäure füllt ja auch die Phosphate, 

wenn sie jerre im sure ie erir 
Ü 


Ehe wir an ‚die in been Fahre yrliungends 


Arbeit des Dr. Patry von Sainte-Maure gehen, 
wollen: wir daran erinnern, dass wir in unserem 
Berieht pro 1861 die Beobachtungen und Stu- 
dien der Herrn Gigon, Bourgeois, Behier, Bour- 
quet, Blondeau bei Trousseau über den im Ge- 
folge (des Typhus erscheinenden Brand besprochen 
haben und wir bitten, jenes Referat schon des- 
wegen einzusehen, weil daraus unzweideutig 
hervorgeht, dass die Obliteration der Gefässe 
als Ursache ‘dieses Brandes keine Entdeckung 
des Hrn. Patry ist, wie dieser sich den Anschein 
gibt, wenn‘ derselbe auch für” die Pathologie 
dieser schlimmen Erscheinung wichtige Beiträge 
geliefert hat. Im Vorbeigehen sei es ferner 
gesagt, dass Hr. Pairy den von Hildenbrand 
beschriebenen Typhus kurzweg für identisch mit 
der Fievre typhoide erklärt, so dass man fra- 
gen darf, was denn eigentlich der Typhus sei, 
wenn alles die Fievre thypoide sein soll. 


Hr. Patry bringt für’s erste 5 Beobachtungen, 
4 eigene und eine von Dr. Bernard in Joue- 
les-Tours ihm mitgetheilte, in welchen das Da- 
sein des Abdominaltyphus ausser Zweifel gestellt 
war. Bei allen stellie sich der Brand zwischen 
dem 15. und 20. Tag der Krankheit nach dem 
Vorhergang von heftigen Schmerzen in den 
entsprechenden Theilen ein. 


Nur bei einem dieser Kranken wurde keine Leichen- 
untersuchung gemacht, weil er mit dem Leben davon 
kam. Dieser bekam trockenen Brand an der linken Hand, 
welcher sich begrenzte, obwohl die Entzündung der Arterie 
sich bis über den. Ellenbogen hinauf verfolgen liess. Die 
Hand wurde amputirt und nach der Heilung waren 
Radial- und Cubital- Arterien gar nicht zu fühlen; die 
Brachial-Arterie war in einen harten, gegen Druck nicht 
empfindlichen Strang verwandelt und die Axillar- Arterie 
pulsirte schwächer ‚als die der andern: Seite, 

In einem zweiten Fall schwoll, die. Gegend der linken 
Parotis an und wurde brandig; der Brand verbreitete sich 
auf die linke Wange und nach dem Tode wurde die 
Carotıs externa entzündet und obliterirt gefunden. 


‘In einem dritten Fall war der rechte Fuss brandig 
und die Leichenuntersuchung ergab Entzündung und’ Ob- 
literation der Tibialis: anterior, und posterior. 

In einem: vierten Fall war der linke Schenkel spha- 
celös, der Fuss und das Bein gangränös und nach dem 
Tode fand Hr. Verf. die Arterien des Beins entzündet 
und obliterirt und am Schenkel die Vena cruralis eben- 
falls entzündet und’ verstopft‘, wodurch sich hier \ der 
feuchte Brand erklärt, während. der. Fuss in. Folge der 
Arterienentzündung und Verstopfung vom trockenen Brand 
zerstört war. 


Im fünften Fall (von Hrn. Bernard) waren alle 
Knochenvorsprünge von brandigen Wunden bedeckt, 18 
an der Zahl und ausserdem der rechte Fuss und das 
rechte Bein gangränös. Die Arterien des Beins entzündet 
und obliterirt. Die andern brandigen Wunden über den 
Knochen -Vorsprüngen scheinen nicht BERN untersucht 
worden zu sein. 


' Für die Behauptung, ‘dass die Arterien in 

den ‘obigen: Fällen wirklich 'entzündet'' gewesen 
seien,-führt Hr. Patry folgende Thatsachen an: 
das Leiden begann mit einem plötzlichen und 
heftigen Schmerz *) ;' die Arterien fühlten «sich 
als harte, gegen Druck sehr empfindliche Stränge; 
das’ Fäserstoffgerinnsel hing fest mit ‘der innern 
Arterienhaut zusammen; diese Haut hatte ihre 
Glätte und Politur verloren, die Arterienwand 
war stark injieirt, verdickt, hart,’ mürbe ‚ zer- 
reiblich und hatte ihre Elastizität verloren. «Und 
diese Arterien-Entzündung ist nach Hrn.’ Patry 
nicht etwa die Folge der Obliteration, ‘sondern 
die Ursache derselben,’ denn das erste Symptom 
ist ein heftiger unter: dem Druck noch: zuneh- 
mender ' Schmerz längs der Arterien, ‘die sich 
hart und voluminöser anfühlen. (Wir haben dabei 
unter andern das Bedenken, dass nach der An- 
gabe des-Hrn. Verf. die Entzündung der Arterien 
von ihren feinsten "Zweigen ‘gegen die Stämme, 
sohin gegen den Verlauf der‘ Vasa Vasorum 
aufsteigt, während die natürlich nach oben bis 
zum Abgang eines starken Arterienzweigs 'zu- 
nehmende Obliteration auch “die Entzündung 
nach oben verbreiten kann, indem der 'geronnene 
Faserstoff wie ein fremder Körper wirkt‘) 

An die oben vorgetragenen Fälle reiht Hr; 
Verf. noch 'einen von ihm selbst behandelten 
und mehrere von den HH. Martin, Charecot und 
Charcellay beobachtete, nicht 'genau untersuchte 
Fälle, wo im Verlauf desAbdominaltyphus.die 
untere ‘oder obere Kinnlade 'nekrotisch‘ wurde 
und die nekrotische Partie mit ihren Zähnen 
abfiel. Zwei von diesen Kranken: kamen mit 
einer argen Entstellung des Gesichts davon, 
zwei Kranke (Kinder von 8 und 9 Jahren) 
starben und von den andern ist der AERORE 
nicht angegeben. 

"Am Schluss’ dieser Veilig sagt Hr. 
Verf., der im‘Verlauf des Typhus erscheinende 
Beim zö; er auch seinen Sitz’ haben und wie 
ausgedehnt er sein möge, entstehe immer aus 
derselben Ursache und ‘wenn er am häufigsten 
am 'Kreuzbein vorkomme, so sei der Druck der 
Rückenlage Schuld, welcher un ben Ur- 
sache unterstütze =), 

" Aus diesen Benbachtingen zieht Hr. Pairy 
nachstehende’ Folgerungen. Der im Gefolge des 
Typhus auftretende Brand, ‘er mag die ganze 
Dicke eines Gliedes, oder die Kinnladen (in 4 

! 


*)ı Aber‘ der Entzündungsschmerz tritt nach unseren 
Beobachtungen nie so ‘plötzlich mit voller Intensität ein, 
wie hier beschrieben wird. Dieser Schmerz dürfte eher in 
dem plötzlich gehemmten Blutzutritt zu den Nerven sei- 
nen Grund haben. R 


#%) Will Hr. are damit sagen, dass ‚auch hier eine 
Entzündung und  Obliteration der Gefässe mit im Spiele 
sei, oder theilt er unsere Meinung, bi ger Druck die 
obnedies ‘schwache Circulation hindere ? "ri 
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vom Hrn. ‘Verf; 'beobachteten: Fällen), ‚oder. die 
weichen Theile:des Gesichts, oder» das: Zahn- 
fleisch, ‚oder«dası‚Gaumensegel (im zweiten «Fall 
des Hrn.’ Charcelley) ‘oder irgend einen. andern 
Theil «des Körpers: treffen, ‘ist immer. durch: eine 
Obliteration«der ‚Arterien verursacht*). Die ca- 
pilläre /Arteriitis. ist von. Delpech. und Dubreuil 
als -diesUrsache der Gangraena senilis anerkannt 
worden‘ (aber nicht von :Virchow's Schule) und 
Oruveilhier betrachtet: die Obliteration der Arte- 
rien dritter. und vierter Ordnung als die häufige 
Ursache des „Sphacelus“. Man wagt daher nichts, 
wenn man annimmt, »dass-auch. der im: Verlauf 
des Abdominaltyphüs auftretende und auf kleine 
Flächen beschränkte : Brand, . ebenso. wie . der 
Brand: der'Glieder, ein: Ergebniss ‚der Arterien- 
Obliteration 'sei.- Diese. Obliteration: ist in den 
meisten Fällen‘ die Folge einer‘. Arterienentzün- 
dungj.sie«kann: aber auch durch eine primäre 
Gerinnung «des. Bluts an. der ‘entsprechenden 
Stelle, sohin: ohne  Arteriitis entstehen und hie- 
her: rechnet er den: von Dr..Dourguet in. der 
Gazette <hebdomataire. vom 21. Mai 1861 ver- 
öffentlichten Fall, wo. .die Section in der .oblite- 
rirten Arteria poplitea und A. tibialis posterieur 
keine»Spur von. Entzündung finden konnte und 
das Herz relativ! gesund war; sie. kann aber 
auch durch einen »Embolus verursacht ‚werden. 
»- In: der‘ Mehrzahl--der Fälle gesellt: sich der 
Brand zu der adynamischen. Form des Typhus, 
doch:hat man:ihn unter 8 Fällen dreimal beim 
leichten 'Typhus: ‚beobachtet. ' (Sollte nicht die 
individuelle Energie: des Herzens dabei von: Ein- 
fluss sein?) »Er_kann: auf der: Höhe. der Krank- 
heit, »aber. auch \/nach -eingetretener Besserung 
erscheinen ;. gewöhnlich stellt ‘er sich zwischen 
dem: .15..und.20; Tag der Krankheit ein..: ‚Die 
Entzündung der Arterien. beginnt in. den. Capil- 
laren-und steigt: von: da. gegen. die. «grösseren 
Arterienzweige-und: Aeste auf... Sowie plötzlich 
ein :heftiger, Schmerz in den.Gliedern nach dem 
Verlauf .deri.Arterien sich‘ ‚fühlbar macht, ‚hat 
man: Brand zu -fürchten.... Aber die Entzündung 
der grossen. Arterien..hat nicht immer Brand zur 
Folge, weil hier ein! Collateral-Kreislauf: herge- 
stellt werden: ‚kann. Beis:dem zweiten Kranken 
des: Hrn. Verf..verbreitete sich. die. Obliteration 
der .Arterie bis zur‘ ‘A cheeikählg, und doch. wurde 
nur.die Hand..brandig. | 
Den Sitz des Brandes ee ee so er ‚er 
1 Mal ein ganzes unteres Glied, 1 Mal die 
beidem Beine, 4. Mal ‘den zechtan Fuss : und 
einen Theil ‚oder. das Ganze. des. rechten: Beins, 
1: Mal‘den rechten Fuss allein, 1 Mal die linke 
Hand und. einen Theil des linken Vorderarms, 
2 Mal die. untere linke Kinnlade, ‚1 Mal .die 
obere linke Pe 1 Mal'die linke Seite, des 


En A 


ans Bas Zugegeben, wenn 'er unter dem Wort Bramipast 
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Gesichts: mit ‚Einschluss . der . Temporal- ‚und 
Parotisgegend, 1.Mal. die linke. Wange und einen 
Theil der. beiden. ‚obern Kinnladen ur ‚Mal die 
rechte Wange. | 

Unter »L1; Fällen, wo se Alter: der Kranken 
bekannt.»war,. standen ‚9 derselben. zwischen 
dem 8. und»20..und 2 zwischen. dem: 20.und 
25. „Lebensjahr; aber. in diesen .\.Lebensaltern 
kommt. auch ‚der. Typhus am ..häufigsten vor, 
Unter. 15 ..Kranken. waren 11 Männer und nur 
4.Frauen, und es ist dieses um so auffallender, 
da in..kleinen Lokalitäten, die die Kranken vor- 
herrschend.. und ‚am sorgfältigsten pflegenden 


‚Frauen' häufiger und schwerer am Typhus er- 


kranken als die Männer... Unter -120: vom: Hrn; 
Verf. zusammengestellten Typhuskranken waren 
78 Erauen‘ und nur 42 Männer. 


Zur neihalogisches Anatomie... Dr.. Noelde: 
chen ‚hat. die Anatomie ‚des Abdominaltyphus 
nach ‚den... HH. .Rokitansky, Virchow, Grie- 
singer, Lebert und. nach ‚eigenen Beobachtungen 
gut beschrieben. - Der Abdominaltyphus ist ihm 
wesentlich. eine Krankheit des. Bluts;; die spezi- 
fischen Veränderungen desselben: sind unbekannt, 
dass aber eingreifende Veränderungen bestehen, 
geht ‚schon. daraus. hervor, dass ‚in der Milz, 
der Leber, den mesaraischen Drüsen und im 
Harn Tyrosin und Leuein ‚gefunden. wird, welche 
Zersetzungsprodukte. von Albuminsiden sind. 
Die. in. .den.ersten. Stadien.des Typhus beobach- 
tete Vermehrung .der. rothen Blutkörperchen. ist 
keine absolute, sondern nur. relative und.;hat 
ihren Grund. in. \.den. |, serösen.; Ausscheidungen 
durch den ‚Darm, später. werden diese Blutkör- 
perchen vermindert und die anfangs ‘dunkle Farbe 
des. Blutes blass... Auch hat nun.'das Blut. die 
Neigung, seinen Faserstofl. auszuscheiden, es.bil- 
den ‚sich T'hrombosen mit ihren bekannten: Folgen, 
Oedem und Brand..'Die nächste ‚Folge der Blut- 
Veränderung ist eine catarrhalische Affection der 
Schleimhäute, vom Pharynx bis zum Rectum, 
vom Larynx: bis in die feinsten.Bronchien, welche 
oft „in Croup 'und‘ Diphtherie übergeht. . Eine 
andere. Folge .ist..die..Injeetion und: spätere Im- 
bibition. des Endocardiums und der inneren Wand 
der..Arterien.. Eine spätere Folge dieser Blut- 
veränderung ist auch die Erschlaffung und livide 
Färbung. der: Muskeln. und diese Erschlaffung 
macht sich namentlich'.auch im: Herzmuskel be- 
merklich, welcher. selbst verfetten kann. Sov’er- 
klärt. .er ‘denn auch. den. nicht selten zur. Beo- 
bachtung. kommenden doppeltschlägigen Puls 
durch eine Subparalyse: der Muskelhaut der Ar- 
terien, wobei nur die Wirkung elastischer Fasern 
verbleibt, durch deren Ausdehnung eine secun- 
däre Vibration entsteht. Das charakteristische 
Merkmal des Abdominaltyphus aber ist seine 


Lokalisation in den Follikeln des Dünn- und 
oft auch des, Dickdarms. . Die solitären und die 
15 
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agmiuirten Drüsen werden -markig infiltrirt und 


diese Infiltration endet öfter durch Verschmelz- 
ung und Resorption*) als durch 'Mortifikation 
und Verschwärung. Die Infiltration und  An- 
schwellung der Drüsen des Mesenteriums und 
des Mesocolons ist in soferne eine secundäre 
Erscheinung, als sie von -den erkrankten Darm- 
drüsen ausgeht. Sie erscheint nicht nur später 
als die Veränderung der Darmdrüsen, sondern 
es erkranken auch jene Drüsen des Mesenteriums 
und des Mesocolons zuerst, welche den kranken 
Darmdrüsen zunächst liegen und von ihnen ver- 
breitet sich die Krankheit allmälig auf die ent- 
fernteren lymphatischen Drüsen. Der Prozess 
in diesen Drüsen ist derselbe wie in den Folli- 
keln ‘des Darms, doch ist die Verschwärung 
hier selten, nicht so selten die‘ Verkalkung. 


Die märkige Infiltration erreicht auch oft die 


Drüsen des Larynx, wo sie die bekannten Ge- 
schwüre machen, aber auch durch Zertheilung 
enden kann. Dass diese Infiltration ‘auch "in 
andern Geweben gefunden worden ist, scheint 
dem Hrn. Verf. unbekannt zu sein und vielleicht 
liegt gerade der spezifische Charakter des Typhus 
als eonstitutionelle Krankheit in der sehr ver- 
breiteten markigen Infiltration. Im Hirn fand 
er die'Rindensubstanz und die beiden grösseren 
Ganglien 'an der 'Hirnbasis anämisch, ‘die Me- 
dullarsubstanz 'aber hyperämisch ‘oder wenigstens 
nicht anämisch.': Der Uterus war häufig nach 
vorne oder nach "der Seite gebogen, während 
der‘ Mutterhals seine Lage in ‘der Medianlinie 
behalten hatte; er erklärt dieses durch die 
mechanische Wirkung _ des Meteorismus. Was 
er sonst ‘über die’ Veränderungen in den ver- 
schiedenen Organen sagt, ist bekannt. Noch 
wollen wir bemerken, ‘dass er in der Charite 
einen ° Kranken’ beobachtet "hat, bei welchem 
‚gleichzeitig die Symptome des exanthematischen 


und des enterischen ' Typhus innigst' vereint 
auftraten, rin | wa 
Dr. Kölbe: ia aus ‚ab Klinik des: Prof. 


Griesinger das Ergebniss der Untersuchungen 
von '71 Typhusleichen zusammengestellt. Aus 
dieser  beachtenswerthen Arbeit wollen wir nach 
‚dem Archiv Be Mn: FIEBER heraus- 
‘heben. 

In: der erstön Beriodk des Typhus,''d. h. 
-bis zur beginnenden Abstossung des Schorfs im 
lleum waren 28, in der zweiten Periode — 
-Verschwärung bis zur Vernarbung — 43 gestor- 
‘ben. ‘Die Leichen der in der zweiten Woche 
Verstorbenen zeichneten sich’ ohne Ausnahme 


*). Hr.’ 'Noeldechen stimmt: dem Prof. ‘Debert nicht 
bei, der den, Typhus,,, welcher, mit 'Zertheilung endet, als 
Abortiv-Typhus bezeichnet.. Wir müssen dem Hrn. Vert. 
Recht geben, denn ein milder Verlauf und ein abgeschnit- 
tener Verlauf sind’’zwei verschiedene Dinge. ’ 


durch Massenhaftigkeit und Derbheit der In- 
filtration der Drüsen des Ileums aus, dabei 
enorme Schwellung der Mesenterialdrüsen und 
zuweilen auch erhebliche Schwellung der Retro- 
peritonaealdrüsen. Diese Kranken waren : der 
Intensität des typhösen Prozesses selbst, ohne 
Complication erlegen unter den heftigsten Fieber- 
symptomen,: mit frühzeitiger Prostration und den 
heftigsten Hirnstörungen, die zuweilen der Me- 
ningitis glichen, starke Injection des Kopfs und 
der Conjunetiva bietend, aber keine palpablen Ver- 
änderungen in.der Schädelhöhle. Eine sehr 'sel- 
tene Veränderung war die zweimal vorgekom- 
mene Sphacelescenz an den Typhusgeschwüren : 
sie glichen '»brandigen Ruhrgeschwüren; weisse, 
missfarbige, fetzig-zerfallene, pinselförmig aufge- 
löste Gewebsreste hingen an Grund und Rän- 
dern. ‘In 12 Leichen unter 71 fand sich’ Colo- 
typhus, und darunter 9mal als stark entwickelte, 
zuweilen die Affecetion des Ileum an Ausdehn- 
ung und Intensität weit übertreffende Erkrank- 


ung; ' dreimal‘ unter diesen 9 ‘Fällen 'waren 
eopiöse Darmblutungen eingetreten. An »Darm- 
perforation ‘waren 7 gestorben. —ı In: selte- 


nen Fällen-hat Hr. @riesinger die Milzanschwel- 
lung auch bei Personen des mittleren Lebens- 
alters , die auf der :Höhe ‘der Krankheit gestor- 
ben: waren, vermisst.‘ 'Croup ' der Gallenblase 
kam einmal ohne sonstige metastatische Prozesse 
vor. , Ein früh verstorbenes Mädchen bot einen 
Zustand, den ‘man als‘ sogenannten primären 
Pneumotyphus auffassen konnte: beiderseitige 
Hepatisation, auf der Schleimhaut des: Ileums 
kaum ein 'angedeuteter ‘Process, ‘wohl aber :be- 
trächtliche Anschwellung der Milz und der Me- 
senterialdrüsen. Viermal fand sich Lungenbrand, 
darunter einmal mit metastatischen ‘und jauchi- 
gen Prozessen schon in’ der dritten Woche,®wo, 
nicht einmal gezwungen, eine Quelle der'Seibst- 
infection im Körper gefunden werden konnte. 
Larynxgeschwüre,; zum Theil mit Perichondritis, 
16mal unter «71 Leichen. ' Einmal ‘in .der‘"6. 
Woche Typhus-Marasmus mit sehr ausgedehn- 
ter Sinus- und Venen-Thrombose am: Hirn, ca- 
pillären  Apoplexieen, rothen und gelben» Er- 


weichungsherden, älteren Gerinnseln in den 
Lungenarterienverzweigungen und im ‚rechten 


Herzen und ausgedehnter 'Diphtheritis des Dik- 
darms, während das re schlafie : nes 
enthielt. 


Der Militärarzt Dr. Wispauer hat im Münch- 
ner Militärkrankenhaus im Solarjahr 1852 unter 
andern auch 52 Typhusleichen untersucht: und 
von seinen Erhebungen dürften‘ die nachstehen- 
den eine Vormerkung wohl verdienen. Theilt 
man nach Prof. Buhl den Verlauf ».des TIleo- 
Typhus in eine Entwicklungs- oder Drüsen- 
anschwellungs- und in. eine Rückbildungs- oder 
Drüsenabschwellungs-Periode, so.gehören ‘ von 


AT ‚ 


den 52 Leichen '23:.der: Be on 29 .der zwei- 
ten Periode an.» =... 

Die Drüsenschwellung wär ri Male. ‚so 
hochgradig,‘ dass: das Gekröse gleichsam ein gros- 
ses Drüseneconvolut darstellte , einzelne Drüsen 
die-Grösse eines Taubeneis hatten und die Pla- 
‘ ques wie «schwammige Wucherungen in das 
Darmlumen: hineinreichten. “In andern Fällen 
reichte die Drüsenaffektion. nach oben weit ins 
Jejunum, nach unten ins Colon. .; Solche Kran- 
ken waren der Heftigkeit der: Infection erlegen, 
ehe in andern »Organen secundäre Veränder- 
ungen ' eintreten‘. konnten. : Wässeriges Blut, 
blutreiche »Leber "und: Nieren und eine grosse, 
pralle. Milz waren : die .constanten ‚Befunde und 
Oedem: oder. EEE der Lungen beinahe 
constant.\ 

‘Viel » ‚mänigfaltigen waren. — Erscheinungen 
imzweiten Stadium, indem hier die verschieden- 
sten Körpertheile:: und in verschiedener Art er- 
krankt- waren. Mit Umgehung der bekannteren 
Veränderungen, wollen wir einige weniger ‚häu- 
fig vorkommende besprechen. 'Dieim Typhus- ent- 
standene Myokarditis wurde nur einige Mal sicher 
eonstatirt, da die mikroskopische Untersuchung 
häufig unterblieb:  Blässe und Schlaffheit des Herz- 
müskels erwiesemsich oft unzuverlässig als makro- 
skopische Kennzeichen. der Myokarditis, während 
der Mangel: des: subperikardialen Feties mit grös- 
seren  Ekchymösen |ziemlich »verlässig war. In 
einem Fall: von 'ausgebreiteten Petechien waren 
die: 'Muskelfibrillen . von: verschiedenen Stellen 
normal lichtbrechend, ohne feinkörnige Einlager- 
ung zund) deren Streifung deutlich. An’ einigen 
Herzen: fielen: dem: Hr. Verf. ‘Unterschiede in 
der‘ Lichtbreehung von | isolirten : Muskelfibrillen 
auf, ohne dass er. im Stande war, eine trübende 
Einlagerung‘ wahrzunehmen: Er glaubt nicht, 
dass ' diese, 'wahrscheinlich ‘durch die Aufnahme 
gelösten Farbestoffes bedingte Erscheinung - ein 
sehr‘ frühes Stadium der:Myokarditis: bezeichne. 
Herzthrombösen 'kamen: nicht zur Beobachtung, 
wohl aber 5mal Thromben in der Lungenarterie 
mit conseeutiver Embolie. Die Milz war nicht 
immer ' während der :Krankheitsdauer ange- 
schwellt. '»4mal ‘fand  er'Keile mit eiterig oder 
jauchig  zerstörtem Milzgewebe in deren Umfang. 
Die‘ Verschwärung  der:Darmdrüsen reichte zu- 
weilen hoch'in das Jejunum ‘hinauf, und abwärts 
über das ganze Colon. Während im Dünndarm die 
Stadien der.'Schwellung: der Schortbildung: und 
der: Abstossung » gewöhnlich neben einander zu 
sehen wären, "zeigte sich: im Colon ‚der Vorgang 
gleichmässiger, ‚Genauere Erhebungen über den 
'Typhusprozess im’ Colon und Vergleichungen 
desselben‘ mit‘jenem»im Dünndarm hat der Hr. 
Verf. leider nicht, gemacht. Dafür sagt er noch: 
Neben der Mehrzahl »von Leichen mit Darmge- 
schwüren» kamen auchnseinzelne Fälle vor,‘ bei 
welchen kein 'Substanzverlust>.oderi»Schorf ‚zu 
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finden‘ war und die Schwellung. der Plaques 
und der. Follikel durch Aufsaugung: der zelli- 
gen’ Elemente unter dem Bilde der Reticulirung 
und Pigmentirung geheilt war, Dieses geschah 
selbst da, wo..die Drüsenschwellung .eine. ziem- 
liche Ansdchunng hatte, aber nie bei schweren 
Fällen. In. der grossen Mehrzahl der Fälle 
waren ‚die Drüsen in der Nähe der Klappe ver- 
schwärt und die höher im Ileum gelegenen. reti: 
eulirt..  Reeidive des. Typhus kamen bei zwei 
schlechtgenährten Personen vor: in dem einen 
Fall waren’ die Plaques in der Nähe. der Klappe 
grösstentheils retieulirt und pigmentirt, während 
ein kleiner Theil derselben eine frische. markige 
Schwellung und: beginnende Schorfbildung zeigte; 
im zweiten Fall sass die frische Schwellung am 
Rande eines gereinigten Geschwüres. Die Aus- 
dehnung ‚ der : neuen Infiltration war in beiden 
Fällen: ehr gering. 

Dr. Roth berichtet über 18 Typhussektionen, 
die er in den Jahren 1857 bis 1860 als Assi- 
stent des Hofraths Bamberger gemacht‘ hat. 
Mit Umgehung der bekannten Veränderungen 
wollen wir folgende Befunde herausheben, 

Bei ‚einer 22jährigen Taglöhnerin fanden sich 
am untern linken Lungenlappen;' vom -Pleura- 
überzug noch bedeckt, 7 ‚oder 8 .hasel- bis wall- 
nussgrosse Geschwülste, frei in den Pleura - Sack 
hineinragend. Auf dem Durchschnitt zeigten sie 
sich aus isilberglänzenden Faserzügen zusammen- 
gesetzt, an vielen Stellem mit Kalksalzen: im- 
prägnirt. An: der Zwergfells-Pleura: ‚hing eine 
Geschwulst :von. derselben Zusammensetzung, so 
gross, wie» eine Kinderfaust., .doch mehr platt: 

In zwei Fällen wurden ältere Klappenfehler 
gefunden : : einmal  Insuffieienz der: Mitral- 
klappe, ’einmal Stenose der Aorta, Man. hat 
ein: gewisses Ausschliessungsverhältniss zwischen 
Klappenfehlern und Typhus ‚ annehmen: wollen 
und in. der: That wird... der: Typhus selten bei 
Personen mit solchen: Fehlern beobachtet; auch 
hatten die: Klappenfehler 'in: diesen beiden Fäl- 
len!’ noch:.keine ‘ausgedehnteren ‚Störungen der 
Respiration verursacht. - Dass: aber auch vorge- 
schrittene Cireulationsstörungen ‘nicht gegen den 
Typhus schützen, das: lehrt ‚ein. zur. Section. ge- 
kommener Fall von hochgradigem, ae 
Lungenemphysem und Typhus. 

»Die.auf: der Höhe der Krankheit bekanntlich 
markigen und rosenrothen Mesenterialdrüsen wur- 
den nach »begonnener Resorption bläulich- bis 
schwärzlich-roth, dabei fester und zäher. In einem 
Fall von recidivem Typhus, in welchem am 46. Tag 
der Tod eingetreten war, fanden sich. die. beiden 


Zustände der «genannten Drüsen nebeneinander. 


Nur in: 4»Fällen: sah Hr. Verf. partiell nekro- 
tische und 'käsige,-Herde: im 'geschwollenen Pa- 
renehym .dieserDrüsen, es ergab sich sohin, dass in 
den: Mesenterialdrüsen eine Resorption der ;mar- 
kigen Schwellung viel häufiger zu Stande kommt, 
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als in den’ Drüsen ‚dos 'Darmkanals. Die Peyer’- 
schen Drüsen waren immer, mit Ausnahme ei- 
nes einzigen Falles verschwärt. "In diesem Fall 
waren die Peyer'schen Drüsen und die solitären 
Follikel bis 3 Schuh ober der Klappe geschwellt, 
ohne : eine Spur von  Uleeration‘ zu‘ "zeigen 
obwohl der Typhus’ den 23: Tag erreicht hatte, 
und die‘ markig infiltrirten Mesenterialdrüsen die 
Grösse von Taubeneiern hatten. Hr, Verf. er- 
blickt in diesem Fall‘ eine”Art "Coupirung- oder 
Milderung der Darmäaffeetion und‘ einen Wink 
für. die Möglichkeit einer ‘abortiven Heilmethode. 
In einem Fall, »welcher am 16. Tag tödtlich 
endete, waren bloss die Solitärdrüsen des Colons, 
des Coecums und des untern Theils des Heums 
geschwellt "und in linsengrosse, ' mit Schorfen 
bedeckte Geschwüre verwandelt; in allen andern 
Fällen waren die Peyer’schen und die Solitär- 
drüsen verschwärt. — In einem Fall fand sich 
am 25. Tag ‘unabhängig von Darmperforation 
eine fibrinös-exsudative Peritonitis. Einmal wurde 
am 34. Krankheitstag ein Recidiv beobachtet, 
welches nach 12 Tagen tödtete. ' Hier fanden 
sich im Ileum gereinigte Geschwüre, im Colon 
markige Schwellung und MEERE Verschwär- 
ung "der 'Follikel. 

Zur Aetiologie. ' Dr.‘ Gintraec, der in Paris 
studirt und dort nie‘ Beobachtungen gemacht 
hat, welche für die Contagiosität der Dothienen- 
terie zeugen, behauptet, dass diese Krankheit 
in manchen Gegenden 'endemisch ‘vorkomme, 
wie die Malariafieber, und dann durch Infection ent- 
stehe, ‘dass sie aber ‚auch oft in ganz gesunden 
Gegenden‘ epidemisch * herrsche und sich hier 
durch ein’ Contagium  verbreite. Er führt als 
Beispiel zwei Epidemien' vor, die hinter 'einander 
beobachtet wurden, ‘die eine zu Sainte-Croix du 
Mort, welche durch 'tellurische Einflüsse - ent- 
stand’ und 'das Ergebniss einer Infection war, 
die andere zu Gabarnac, von deren contagiösen 
Genese und: Verbreitung er ‘sich überzeugt hat. 
Hr. H. geht aber nicht auf die Frage ein, ob 
die durch 'tellurische Einflüsse entstandene Do- 
thienenterie eontagiös werden könne, oder‘ ob 
die Dothienenterie das Symptom von zwei spe- 
cifisch verschiedenen Krankheiten sein könne. 
Und doch verdient diese Frage in Erwägung 'ge- 
zogen zu werden, nachdem bekannt ist, ‘dass auch 
die Malaria eine Krankheit verursachen kann, 
welche vom Abdominaltyphus ‘schwer zu ‚unter- 
scheiden ist, nachdem die in mehreren grossen 
Städten heimische Dothienenterie als eine Accli- 
matisationskrankheit betrachtet wird, nachdem 
feststeht, dass manche Krankheitsformen, z. B, 
das Erysipelas das Ergebniss verschiedener Ur- 
sachen sein ‘können nnd 'nachdem'es mit dem 
jetzigen Standpunkt der Wissenschaft schwer: zu 
vereinigen ist, dass ‘eine spontan entstandene 
Krankheit ein MODE IE SERDEHPER Eye 
bilden könne. y 


. THERAPIE D. ACUTEN KRANKHEITEN 


"Zur Therapie. Dr. Bertrand, seit 13 Jahren 
Arzt an der Ecole professionelle, in welche nur 
Knaben von 10 bis 16 Jahren "aufgenommen 
werden, hat im dieser Zeit unter 80 Kranken 
31 Typhuskranke behandelt, wobei aber alle 
leichten und zweifelhaften Fälle ausgeschlossen 
sind. ‘Er hat’ bei allen das Verfahren von Ear- 
roque in etwas modifieirter Weise angewendet: 
Die Kranken bekamen anfangs ein Emeto-Kathar- 
tium und dann‘ täglich Sedlitzer: Wasser in 
entsprechender Quantität. Alle diese Kranken 
wurden geheilt; bei 28 verlief :die«Krankheit 
ohne schwere Symptome und ging nach 14-20 
Tagen in die Reconvalescenz über, welche kurz 
und leicht war. "Bei dreien nahm die' Krank- 
heit den ataktischen Charakter an, wurde aber 
auch in 2—3 Monaten geheilt. Hr. B..folgert 
daraus, dass man den Abdominaltyphus :beherr- 
schen und schwere Zufälle . verhindern könne, 
wenn man das obige Verfahren in den ersten 
Tagen der Krankheit beginnt und consequent 
fortsetzt; aber er hat übersehen, dass er’ es'nur 
mit sporadischen Fällen (31 in 13 ee zu 
thun hatte. u 

Dr.  Pecholier 'in Montpelliet hat über he 
Wirkung der China gegen Abdominaltyphus ‘und 
pernieiöse Fieber folgende beachtenswerthe' Be- 
obachtungen veröffentlicht. * Er unterscheidet. 

1) einen einfachen nicht complieirten Abdo- 
minaltyphus, bei weichem die ‚China' weder auf 
die Heftigkeit der:Symptome, noch auf den Ver- 
lauf, noch auf dieDauer: ar einen a 
Finfdsin hattest sun Ä kansceink Inseprs 

2) Es kamen ihm Fälle vor; ‚wo de genau 
charakterisirte Abdominaltyphus mit ‚einem re- 
mittirenden Chinafieber (Fievre & Quinina) compli- 
eirt war und diese Complication sich durch ‚die 
Stunde, die Intensität‘und die Form der Exacerba- 
tionen offenbarte; hier  unterdrückte die China 
diese 'Exacerbationen schnell, der -Abdominal- 
typhus blieb jedoch zurück, der :aber nun einen 
milden, eg oh ine ‚der: any —- 
Verlauf nahm. ft Re 

3) Endlich Aen sh Fälle: vor, wo der 
Stupor, das Nasenbluten, Schmerz und Gluksen 
in der Fossa iliaca, Durchfälle, rosenrothes Exan- 
them etc. so deutlich auftraten, dass man die beim 
Abdominaltyphus vorkommenden Veränderungen 
des Darms diagnostieiren  musste,: auch wurden 
diese Veränderungen'wirklich’in der Leiche. eines 
Mannes gefunden, der an einem solchen Fieber ge- 
storben war. Da aber bei diesen Fällen ganz 
ähnliche Exacerbationen eintreten wie bei denen 
sub Nro. 2, so versuchte Hr. Pecholier auch hier 
die«China und der Erfolg war ein«ganz über- 
raschender: das Fieber wurde abgeschnitten und 


‚am andern ‘oder zweiten Tag nach seiner :An- 
wendung hatte eine freie Reconvalescenz- be- 
‚gonnen. 
(die Erscheinungen der Pneumonie oder der Apo- 


Wenn während : der: :Exacerbationen 


aaa BET 4 
plexie zugegen waren, so: wurden dieselben 
gleichfalls.dureh' die:China schnell beseitigt und 
man 'folgerte 'daraus, ‘dass man: es: mit»pneu- 
monischen und sbaplektischen perniciösen Fiebern 
zu. thun:hatte und dass überhaupt hier .das per- 
niciöse-Fieber die Maske des: Abdominaltyphus 
angenommen hatte. Man darf. sohin annehmen; 
dass es perniciöse Fieber gibt, welche noch nicht ge- 
nügendgekannt und von den Aerzten mit dem Abdo- 
minaltyphus oder mit dem: durch ‚eine Remittens 
complieirten Abdominaltyphus zusammen . ge* 
worfen worden sind. Diese Fieber will Hr. 
Pecholier ‚Febris' perniciosa. dothinenteria genannt 
wissen.‘ Das Chinapräparat, ‘welches:sich hier und 
in andern: Fällen:am heilkräftigsten gezeigt hat, 
ist’ eine-Verbindung von schwefelsaurem Chinin 
und ee Chinaextract. 


De Fersini, Breiltischen Arzt in Tunis, ver- 
suchtein die von. Dr. Poll. als: desinfieirende 
Mittel‘ empfohlenen‘;Sulphidi gegen: verschiedene 
Kränkheiten, und‘ .da sie ihm, wie: wir: beiden 
Wechselfiebern gesehen haben, gegen diese Fie- 
ber: nichts leisteten; ‚so darf man wohl anneh- 
men,» dass er«nicht‘zu ihren Gunsten befangen 
war: Er wendete das Magnesiasulphid in 5 sehr 
heftigen’ Fällen »von Abdominaltyphus an, wel- 
ches «er«während des ganzen Krankheitsverlaufs 
zur 2—3 Drachmen auf den Tag: mit Zucker in 
4&:Dosen: gab und alle »nahmen einen: glück- 
lichen‘ Ausgang, ‚wenn auch ihr Verlauf nicht 
abgekürzt» wurde ‚ı welches nach seiner  Ueber- 
zeugung. durch' kein Mittel zu erzielen ist.» Er 
glaubt. an: die heilsame Wirkung: des Magnesia- 
sulphids ‚um».so' mehr , ‚dabei. seinem: Gebrauch 
das: gastrisch-biliöse‘;Fieber nie in Abdominal- 
typhus»-überging, welches sonst: nicht’ selten ge- 
schieht. » Er’ hatte-vom November: 1861 bis: zum 
November 1862: 47: -gastrisch-biliöse Fieber ' zu 
behandeln, gegen welche er, nach Voraussen- 
dung eines Brechmittels und nach dem Ansetzen 
eines: Blutegels an den ‚After, : am: ersten Tag 
3:Drachmen Magnesiasulphid mit etwas gebrann- 
ter Magnesia und Zucker ‚und. an: den: folgenden 
Tagen zwei Scerupel. verordnete. Keines dieser 
Fieber ging-in den Typhus über.und alle nah- 
men. einen glücklichen Ausgang. Auch glaubt 
er,'»dass. 'die';Krankheit- durch das: Sulphid: ab- 
gekürzt worden'sei, 'denn die meisten entschie- 
den sich am 7. Tag; keines : dauerte über 14 
Tage‘ und: die Reconvalescenz :war sehr: kurz. 
Er, will auch ‚ beobachtet 'haben,'dass:.die bei 
diesen Fiebern. zuweilen vorgekommene Tympani- 
tis durch das Sulphid beseitigt worden: sei. 

' Erütheilt ferner. einen Brief’ des Dr. Tagiuri 
mit, «welcher in-4: Fällen von 'gastrisch-biliösem 
Fieber, sobald sich adynamische Symptome ein- 
stellten, des Tags _ 6—8 Grammen Magnesia- 
sulphid. verordnete, und. dann die Krankheit im 
Durchschnitt in 6 Tagen zur glücklichen Ent- 
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scheidung brachte.  Derselbe,Arzt. hat, das. Mag- 
nesiasulphid in derselben ‚Dosis ‘‚auch . gegen 
6. Fälle von. .ausgebildetem. ‚Abdominaltyphus 
angewendet;. 4 davon. wurden geheilt, aber ei- 
ner: ,von ‚den beiden Gestorbenen war erst am 
13. Tag der, Krankheit mit Petechien . und 
schweren, ataktischen Symptomen in ‚seine Be- 
handlung, - gekommen: ‚und schon 30 Stunden 
nach Beginn der Kur gestorben.*) 

Derselbe. Dr. Tagiuri berichtet auch. den 
Fall eines Mannes, dem der Oberarm amputirt 
worden war und nach 36 Stunden ein. verdäch- 
tiges Fieber bekommen hatte; die Operations- 
wunde schmerzte, verbreitete einen sehr üblen 
Geruch, war livid, ihre Ränder speckartig und 
nach Aussen gewendet, die Nähte ausgeschlitzt, 
auf dem Grund wenig seröser, dunkler, stinken- 
der Eiter, das Allgemeinbefinden zeugte für Sep- 
ticämie. "Bei dem innern Gebrauch des Magnesia- 
sulphids zu einer Gramme alle 2 Stunden und 
bei der Anwendung einer Lösung von Natrium- 
sulphid auf die Wunde bekam die’ letztere 
in 48 Stunden ein sehr gutes Aussehen, ‘verlor 
sich das’ Fieber und.20 Tage nach der ae 
tion war die Wunde gut vernarbt. 

Die Kindbettfieber, die wenigstens 'theilweise 
zu: den typhösen Krankheiten gehören, scheinen 
ebenfalls :durch das Magnesiasulphid beherrscht 
werden-zukönnen. Dr. Ferrinibringt von sich und 
von Dr. Lumbroso. 4 Fälle, ‚welche ‚beim Ge- 
Br dieses Mittels einen: guten Augeng haklnen. 


ee Faivre sagt, der Abdominaltyphus bikte 
auf dem:.:Lande ein: anderes, Bild, als. in. Paris; 
Strassburg; und: Montpellier. und frerläinge; auch 
eine ‚andere ‚Behandlung.**) Die. Merkmale, wo- 
durch ‚isiehs'der: Typhus;;in. der ‚Franche-Comte, 
wo.er praktizirt, ‚von ‚dem Typhus: grosser Städte 
unterscheidet, verschweigt er, dafür theilt er 
seine Behandlung. mit, bei‘ welcher die \ „meisten 
Fälle“ ‚glücklich: enden; ‚besonders :in' Spitälern, 
wo. die » Kranken. überwacht ; werden ; können: 
Diese Behandlung ; beschreibt er in» folgender 
Weise: «». 

Erste Periode, oe Zunge etc, Purgan: 
zen; Jalappa oder Ricinusöl.. Bei gelber Zunge 
Ifkoasinunhen zuweilen Emeto-Katharthica, ‚säuer- 
liche. Getränke: Tisanen :von 'Oxalis acetosella 
oder: Rumex scutellata, beinahe während des 

13 rh j 

*) Auch bringt er das Zeugniss des Dr. Lumdroso, 
Leibarztes des Bey von Tunis, bei, demzufolge das 


Magnesiasulphid' sich ihm und: andern Aerzten heilkräftig 
gegen den Abdominaltyphus erwiesen hat. 


'*#) Ja in Strassburg sei der Abdominaltyphus ein 
anderer 'als in Paris: Am ersteren‘ Ort’ seien) die. Men- 
schen .Iymphatisch (2), und ihr Typhus werde am besten 
durch Purganzen und. Tonica behandelt; in, Paris seien 
die Arbeiter wegen des reichlichen Genusses von weissem 
Wein und Branntwein nervös m aber was ihr Typhus 
verlangt,’ sagt er nicht. we: 
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ganzen Krankheitsverlaufs; in Städten Limonade, 
Orangade, ‚Johamnisbeersyrap. Aerlan 
"Zweite Periode. Trockene Zunge, Delitien 
etc. Ja keine kalten Aufschläge auf den’ Kopf, 
die schädlich sind, denn das Delirium ist nicht 
durch Entzindang‘ (auch nicht dürch Hyperae- 
inie des Hirns?), sondern durch Sympathie be- 
dingt; sondern Gummitrank mit 30—50 Tropfen 
essigsgurem Ammonium 5 bis 7 Tage hindurch. 


Dritte Periode, Schwarze, feuchte, eingeris- 
sene Zunge, fauliger Zustand. Gummitrank mit 
30—50 Tropfen Chlornatron ungefähr eine Woche 
hindurch. 


Vierte, Periode. ‚Reine aber rothe Zunge, 
Hundshunger. ‚Höchstens einige Löffel voll, klarer 
Fleischbrühe ; ‚jede Dehssecueihung, ‚dieser stren- 
gen. Diät bringe den ‚Tod..(!) 


»-Fünfte - Periode. |. Der re ‚weicht 
Pr 57: Tag; es .stellt.sich ein leichtes Fieber 
ein, welches: 36—48 Stunden: dauert, ’dann be- 
kommt die Zunge. -ihr.'‚normales, Aussehen ‚und 
der Appetit wird frei und nicht übertrieben: (?)All- 
mälig : Vermehrung . der’. Nahrungsmittel.‘ Der 
Kranke tritt in»diesReconvalescenz.. ı, «uw u 

'Bechste Periode; ‘ Reconvalescenz.‘ »Eisen- 
säuerlinge: ' 50 — 60 Gentigrammes  Tartaras 
Ferri et Potassae werden in 'einem Liter kohlen- 
saurehaltigem ‘Wasser gelöst.‘ Soll mehr nützen 
als China und ändere‘ Tonica. 

"Dass . etwaige ‘dringende : Buildmmihch: ul 
sonders behandelt werden müssen und sohin 
neben den! obigen ‘Mitteln ‚auch Kataplasmen, 
Klystiere angezeigt sein’können, versteht'sich von 
selbst. © Hr.’ Verf. sägt,» dass’ in“jener Gegend 
bei’ der "früheren 'antiphlogistischen Behandlung 
nach Broussai’s System kein einziger ‘Kranker 
geheilt MROER sei: ‚Ist das ‚keine er ah 

Dr Teikonbih zeigt dh 5 schwere‘ ind 
einen leichten‘ Typhusfall ‘die"entschiedene Heil- 
kraft‘‘der 'Opiumpräparate‘ gegen die im 'Typhus 
auftretenden Delirien aller: Grade. ““Morphium, 
Codein, wässeriges Opiumextract leisten :diesel- 
ben’ Dienste, er''hat”aber in’ 'der Regel das 
letzte‘ Praeparat in “Auflösung  gegeben.. :Das 
Delirium' wurde in allen. Fällen; und’ in:der'Re- 
gel schnell-beseitigt, nur ‘ausnahmsweise dauerte 
es einige Tage, bis es dem Opium wich. In einigen 
Fällen machte es eine starke Diaphorese oder Diu- 
rese, verminderte die Ausleerungen, beseitigte den 
Beschlag der Zunge und: der Zähne und. erleich- 
terte den Krankheitsverlauf, der‘in allen diesen 
Fällen günstig endigte. In leichten Typhus- 
fällen, ‚wo. .die nächtlichen Delirien: nicht heftig 
sind ‚> reichen einige‘. Centigramme des Opium- 
extracts aus; bei heftigen’ und wüthenden De- 
lirien sind grosse Gaben. erforderlich: a0, 30, 
selbst 40 Centigrammes.auf den. Tag. ‚Er lioeg 
20 bis 30 Centigrammes in einigen: Unzen Was- 


ser lösen und davon alle Stunden einen Löffel 
voll nehmen, bis Schlaf erfolgte. Auch gegen 
die‘Cerebralmeningitis im Reizungs- und Exsu- 
dationsstadium, wo alle andern Mittel den Dienst 
versagten‘; ‘hat das‘ ‘Opium Heilung zur''Folge 
gehabt, wenn die Meningitis keine tuberculöse 
war. Hr Limousin glaubt, die: Typhusdelirien 
seien durch einekrankhafte Congestion bewirkt und 
werden ‘durch ‚Opium geheilt, indem dieses eine 
Arzneicongestion aufrufe, welche ‚die krankhafte 
Congestion ER ieh u 77: wo 169 


ar PEFTEER in»Selters dpa dass ge- 
gen die’ Durchfälle im 'Typhus das Opfar nicht 
nur nichts nütze, sondern ‘auch schädlich‘ sein 
könne, weil es» die Innervation aller Unterleibs- 
organe lähme undin Folge dessen: die peristal- 
tische Bewegung des Darms und alle Absonder- 
ungen, darunter auch ‘die der Galle hindere‘ oder 
beschränke, bei mangelnder Galle aber eine fau- 
lige Zersetzung’ der Darmeontenta*) ‘und Meteo- 
rismus- eintrete ‚Er'kam daher: auf "denıGe- 
danken,» das »Opium "mit eingedickter ' Ochsen- 
galle' zu verbinden ‘und verordnete 2°Drachmen 
Tinetura thebaica und 2 Drachmen eingedickte 
Ochsengalle :und der Erfolg entsprach vollkom- 
men der: Erwartung.‘ Durch: vielfache ' Versuche 
hat er’ die :Zweckmässigkeit dieser Verbindung 
bei "allen Durchfällen festgestellt ‚welche . von 
Störungen‘der:Gallenabsonderung begleitet sind, 
oder wo‘ man bei derBehandlung; diese ’Störung 
und: ihre Nachtheile »verhüten. muss’ und er. hat 
dieses “Mittel nicht: bloss "beim 'Typhus ‚, :sondern 
auch ‘beim ‘Darmkatarrh, beider: Ruhr, bei Col- 
liquationen, selbst bei) kleinen: Kindern erprobt, 
empfiehlt ‘es daher dringend und bemerkt, dass 
man''die Ochsengalle jetzt so ‚leicht zur- Hand 
haben könne, da‘ sie) entschleimt sich Jahre lang 
aufbewahren: lasse, wi: aan im on ae nr 
TURN uure> | 3 

TMied „Rath: Dr. Piniglen‘ in Könignteini hrelais 
eh die ihm in: den‘ Jahren :1857° bis «Ende 
1859. vorgekommenen ‘Fälle von ‘Darmtyphus 
ausschliesslich hydro-therapeutisch und verlor 
von: 49: Kranken nur 4. In einigen Fällen 
schnitt er durch sein’ Verfahren ‚den Verlauf der 
Krankheit “ab>und er sagt,er ‘habe im"Ganzen 
30 Fälle durch‘ die Abortivmethode "bekämpft. 
Obermedieinalrath ©. Franque äussert dabei das 
Bedenken, dass Hr. Pingler 'nicht die leichten 
und ‘ganz leichten 'Fälle'desTyphus vom den 
schwereren geschieden ’ habe,’ dass man“sohin 
über. den:»wirklichen “Erfolg ‘der Hydrotherapie 
gegen den Typhus''kein“sicheres' Urtheil' habe, 
ui aaa I Be air ohne NDERDEDEE 
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be Er ‚Von diesem Vorgang ne te er sich. durch 
den heftigen 2 Er iss er ‚der ab- 
‚gehenden Gase, GM ud 
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die Mortalität: nicht grösser ‚sei, -zuweilen noch 
kleiner ; starb: doch in Fischbach nur ein: halbes 
Procent:; und der Regimentsarzt Dr. Zimmer- 
mann. hat einmal von 22 Kranken bei. der ex- 
spectativen: Methode gar keinen verloren. 


a - u ı Pneumo -Typhus. 


üieser, ‚Der Typhus. in..der Umgegend von Höchsten- 
bach. Im 19. und. 20. Heft der Nassauer Med. Jahrb. 
3. 228. 


Dr. ‘Kremer sagt, im October’ 1858 habe 
eine Typhus-Epidemie (in Höchstenbach) be- 
gonnen, deren erstere Fälle mehr als Broncho- 
und als primärer und secundärer Pneumo- Typhus*) 
auftraten, während die Darm-Erscheinungen im 
Hintergrund blieben. Die Kranken bekamen 
Seitenstechen und Bluthusten wie bei Pneumonie, 
worauf’ sich theils bei Fortbestand. dieser -Sym- 
ptome, theils mit Nachlass derselben ‘der gas- 
trisch-typhöse Prozess entwickelte, wobei aber 
Diarrhöen 'sehr selten waren. Im März und 
April 1859 wurde der Tleo-Typhus vorherrschend, 
doch ’ kam auch jetzt "zuweilen Broncho- und 
Pneumo-Typhus' vor und einzelne Fälle von 
Cerebral- Typhus. ‘Darunter "sind aber: nicht 
jene häufigeren Fälle begriffen, wo. im späteren 
Verlauf ‘des Darm-Typhus Cerebral-Symptome 
erschienen, und der Tod unter’ den Zeichen 
von Exsudationen, entstanden durch Blutstag- 
nation ‘im Hirn, erfolgte.’ Hr. Kremer nimmt, 
wie einen primären und secundären : Broncho- 
und Pneumo-Typhus, so auch einen primären 
und seeundären' Hirn-Typhus an, ‘Auch in’ den 
Orten Wahlrod, Astert,' Laad, Ober- und Nieder- 
Hattert, Dehlingen und Streithausen kamen zu 
derselben Zeit einzelne Fälle von Lungen- und 
von 'Hirn-Typhus vor. ‘Die Angaben, die Hr. 
v.’ Franque darüber‘ macht, sind sehr summa- 
risch, dagegen’ melden 'die' Hrn; Hess’ 'aus Weise 
und su 'aus Weilbach, dass: bei’ ihnen der 
Pneumo- Typhus ‚sorherrsehte. Die Krankheit 
war'nach Hrn. Kremer ohne Zweifel: eontagiös, 
denn "er zeigt, wie sich dieselbe in Höchsten- 
bach von’ einem Hause **) aus ‘verbreitete ; aber 
sie" setzte eine Prädisposition"voraus, welche: die 
Bewohner von Höchstenbach besonders haben 
mussten;"denn einzelne Personen, die in ’Höch- 
stenbach dienten und‘ erkrankten," verbreiteten, 


r 
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ah ®), Zrtanıs primärem er yanmtalı er.typhö- 
ses Erkranken ‚der, Lungen ohne Darmgeschwüre, unter 
secundärem Pneumotyphus typhöses Erkranken des Darms 
mit späterer "Verbreitung des typhösen Lokalleidens auf 


die Lungen mit. oder ohne Nachlass der Darm-Erschein- 
ungen. 


**) In diesem Haus wurde diesmal (October 1858) 
eine 53 jährige Frau’ verschont, sie starb RD Juli 1859 
an Pneumotyphus. ou m) 0, | TErET ‚son 
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in ihre ‘Heimath: gebracht, den ‘Typhus nicht 
weiter, und die andern Orte plieben verschont, 
obwohl sie mit den inficirten während der Are 
vierteljährigen Dauer der, Epidemie in stetem 
und lebhaften Verkehr standen.» In Höchsten- 
bach wurde bei vielen Personen nur der Status 
typhosus oder eine leichte Fieberform beobach- 
tet: sie klagten über Schwindel und Betäubung, 
schlechten Geschmack, ‘Schmerz in der ‚Präcor- 
dialgegend und sung bei gleichzeitiger 
Fieberbewegung.. Der Status 'nervosus kam 
aber nicht allein als mildere Form des Darm- 
Typhus, sondern auch ‘als milde Form des 
Broncho- und Pneumo-Typhus vor: die Kranken 
klagten über Betäubung, Schwindel, Abgeschla- 
genheit der Glieder, :hatten‘ eine gelblich’ belegte 
Zunge und eine gelbgrünlich gefärbte‘ Conjune- 
tiva, 'Seitenstechen und‘einen:mit dunklem Blut 
gemischten »Schleimauswurf; aber in 10. Tagen 
gingen diese Erscheinungen vorüber, ohne dass 
die Kranken sich zu Bett zu legen brauchten. 
Die meisten der in dieser Epidemie gestorbenen 
14 Kranken starben unter den Erscheinungen 
des Pneumo-Typhus. In allen Fällen, von 
Broncho-Typhus, welche Hr. Kremer in ‚dieser 
Epidemie und anderwärts beobachtet‘ hat, nahm 
die Krankheit einen sehr  gedehnten und einen 
gefährlichen Verlauf: sie pfleste sich 'an kein 
Krisenstadium zu binden, und der fortdauernde 
Auswurf und die beschränkte Wegsamkeit der 
Bronchien ‘veranlasste Störung ‘der Hämatose 
und rasch fortschreitende Entkräftung. 


‚Cerebro-Spinak- Typhus.. a 


X. rad. Meningite cerebro- -spinale.. Erysipöle, inter- 


currente de la Face. Buerson. Bull, . Therap. 
Sg 30. 
u are gibt. aus), WAR Klinik ur Eis 


Blache den ‚merkwürdigen, Fäll' einer: ‚Cerebro- 
Spinal-Meningitis;, ‚welehe, durch» ein dazu ;ge- 
kommenes Rothlauf entschieden » wurde. 


‘Ein :101/, jähriges: Mädchen war. am 25. Febr. '1863 
mit. den Erscheinungen. der ‚Gerebro-Spinal-Meningitis ‚in 
das Kinderspital gekommen, ‚Die Nackenwirbel waren: sehr 
empfindlich, der Kopf war nach rückwärts und nach links 
gezogen, die Rotation des Kopfs war unmöglich ; jeder 
Versuch. dazw ‘verursachte die heftigsten Sehmerzun;l; das 
Sensorium war ‚anfangs noch frei, ,,aber ‚Erbrechen und 
Verstopfung, zugegen, der Puls machte 140160 Schläge. 
Trotz Blutegel, Purgirmittel und der spätern Anwendung 
von Opiumextract mit Campher schritt die Krankheit immer 
fort. Bald kamen Delirien dazu,:die.zuweilen auf kurze 
Zeit wilder, Art waren, die Haut, wurde hyperästhetisch, 
der linke, kleine und Ringfinger wurden am 4. März durch 
Lähmung der Extensoren contrahirt und blieben so; am 
10., IL: und 12. März allgemeine Gonvulsionen der un- 
tern. und obern Glieder, starker Strabismus»nach: oben, 
convulsivische Bewegungen der halbgeschlossenen Augen- 
lider, Entstellung der Physiognomie; am 13. März grosse 
Schwäche „ein: dem Blödsinn ‚naher Zustand, unwillkür- 
liche. Stühle; ' am. 14. März Quecksilber-Einreibungen in 
die Nackengegend und an jeden Zizenfortsatz;2 Blutegel; 
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am''15. März eine geringe Besserung, neue Anwendung von’ 


Blutegeln ;, ‚ama..,18.: März. ‘war,.das; Gedächtniss ganz 'er-. 


loschen, dabei noch. blande und ‚wilde Delirien,, brennend 


heisse Haut, Schmerz in der ackengegend, "allgemeine 
Schwäche. Nun erschien im Niveau der Blutegelstiche ein 
Rothlauf-Fleck,; welcherisich über die linke Wange ver- 
breitete, seinen normalen. Verlauf, machte. und am 23. März 
zur Abschuppung kam. Jetzt. besserte sich die Intelligenz 
auffallend, der Kopf kann wieder ohne Schmerz bewegt 
werden, in den folgenden Tagen kehrte das Gedächtniss 
allmälig zurück, 
dauerhaft sohpilt, 

Ob ‚diese schwere Meningitis Beil News 
war, ‘oder ob: wegen-ihres isolirten Vorkommens 
und ihrer 'Wandeibarkeit ein rheumatisches: Er- 
kranken angenommen werden: darf, wollen: wir 
nicht entscheiden. Eine: ‚andere Frage ist, ob 
etwa die Quecksilber-Salbe zur-Genese des .Ery- 
sipelas beigetragen: hat.‘ Wir »kannten einen 
bayrischen‘Militärarzt, «der ‚nach »jedem -Einreiben 
von Quecksilbersalbe Erysipelas bekam. 


Exanthematischer Typhus., 


Rich. H. ermes. Diss, B erlin, 


1863. 
Carl Haller. Rückblicke auf die Dyöhndepiaeinke des Win- 


De. Typho exanthematico, 


‚ters 186%.) Wiener’ med. Jahrb. Heft 4; 
Ps Gauster..» Beobachtungen rüber exanthematischen 
‘«.,'Typhus;..; Wiener'med. Jahrb. Heft 2 und 3. 


Sam. .Martyn.: On the recent Oceurence of, Typhus-Fever 
in. Bristol. _ Brit, Med, Journ. Juli, 11, 


Brechler. ‚Einige Mittheilungen über Typhus. Wiener Allg, 
Med. Zeitg. Nr. 31, 34, ‚36, 39, 41. 


Dr. Hermes gibt nach der Beinahe 
des exanthematischen Typhus 3 Fälle dieser 
Krankheit aus der Klinik des Prof. Frerichs, 
welche in Bezug auf die Temperatur-Curven *) 
bemerkenswerth sind. | 
Prof. Wunderlich hat gesagt, dass. beim 
exanthematischen Typhus die Wärme in den 
ersten 3 Tagen anhältend steige, in leichten 
Fällen aber‘ schon am 4. Tage falle, 
man nach dieser Regel schon im Anfang dieser 
Krankheit vorhersagen könnte, ob sie 'einen 
leichten oder ‚schweren Verlauf nehmen werde. 
Dieses traf aber in den von Dr. Hermes vor- 
geführten Fällen nicht. ein, denn in den beiden 
ersten Fällen, die leichte waren, wurde eine solche 
Remission am 4. Tage nicht beobachtet: im ersten 
Fall stieg die Temperatur bis zum 6. Tag und 
im zweiten bis zum 5. Eine schwache Remis- 
sion wurde. im. ersten Fall, am. 8., im zweiten 
Fall’ am 6. Tag: beobachtet. ' Die Remission, 
welche ‘die ‘Autoren fast constant am 7. Tag 
sahen, sah er nur einmal an diesem Tag, in 
en andern am 8. Tag. Im Beginn der zweiten 


Woche steigt‘ die Wärme, um in: den leichtesten 


*) Wir müssen bemerken, dass das Diagramm dieser 


Curven 'mit dem "Text nicht vollkommen ag 
Wir: glaubten uns ‘an ''den Text halten’ zu'sollen. 


aber erst’ am 1. “Juni war das Mädchen: 


so dass. 


Fällen "am "zehnten ‘oder :eilften: etwas'nachzu- 
lassen und bald’ darauf zur Norm zurückzukehren ; 
in den beiden leichten‘ Fällen des Hrn. Verf. 
blieb die‘Temperatur : bis zum: Ausgang "der 
2. Woche::erhöht, stieg im ersten am -15. Tag 
auf 4040 C., und machte am 18. Tag ihren 
definitiven Abfall von 38°2 auf 36:50 C.; im 
zweiten Fall hielt sie sich nur"4 Tage über 400 
und fiel am 13. Tag von 39 auf 37700. Sie 
fiel, wie auch die Autoren bemerkt haben, sehr 
schnell, nämlich in 24—30 Stunden auf die 
Norm (36:50 C.) herab. In dem tödtlichen 
Fall' erreichte. die. Temperatur schon.am 2. Tag 
402° „hielt. sich. bis.:zum 9., Tag -aufrdieser 
Höhe, sank. dann. auf 38:60, hob sich darauf 
allmälig 'wieder..bis zu 400 C. am 15.: Tag, wo 


der Kranke starb. 


Diese Beobachtungen zeigen, . dass ae in 
den leichteren Fällen. die ‚Temperatur. über. 400 
steigt. : Prof. ‚Wunderlich. sagt, dass auf der 
Höhe ‚der Krankheit der. Unterschied. ‚zwischen 
der »Morgen- ‚und ‚Abend-'emperatur: nie mehr 
als einen‘ halben .Grad betrage, und .dass .da- 
durch der‘ exanthematische Typhus ‘sich ‘vom 
- Abdominal-Typhus unterscheide. Aber. im: ersten 
Fall war am: 8.. Tag ..die. Morgen-Temperatur 
392: und die, Abend-Temperatur 41° R., 
“Das. Exanthem wich nur: in.. den..‚ersten 
Tagen. dem. Fingerdruck,, es... verwandelte. sich 
dann. in Petechien, | 


Die letzte im aligemeinen , Wiener Kranken- 
haus... beobachtete “grosse Abdominal- Typhus- 
Epidemie war: die'des Winters 1855/56, ‚welche 
anfangs Dezembers entstanden, im.Januar, ihren 
Höhepunkt: mit‘ :116. Kranken‘ erreichte, ‚nach 
dreimonatlicher. ‚Dauer. Ende Februar erlosch 
und im Ganzen 216 Typhus-Fälle ergab... Die 
jetzt in Frage. stehende Epidemie. des ‚Winters 
1862/63 ‚begann. ebenfalls im ‚Dezember; er- 
reichte auch. im ‚Januar . ihr, , Akme. mit 51 
Kranken, und: schloss im März, ‚nachdem sie 
im‘ Ganzen 128 Erkrankungen verursacht ‚hatte, 
Es bestättigt sich also in diesen beiden Epidemien, 
dass der Typhus.-wie die Cholera . bei seinem 
epidemischen Auftreten “in. einem.. bestimmten 
Bezirk in. den: ersten: 4— 6. Wochen. seinen 
Culminationspunkt ‚erreicht, - und...binnen 3—4 
Monaten, wenn auch.mit geringen Schwankungen, 
endet, und: dass Typhus-Epidemien am häufigsten 
in den Wintermonaten vorkommen. 

Unter diesen 128 Kranken waren 40, bei 
welchen keine Spur: eines Exanthems gesehen 
wurde, und von welchen 5 starben ; 22 hatten 
sparsame: rothe. Knötchen am 'untern Theil der 
Brust und «am Bauch, und von diesen: starben 
zwei; 66 endlich hatten ein aus zahlreichen 
hellrothen Flecken bestehendes, über den. ganzen 
Stamm, und. die Extremitäten verbreitetes Exan- 
them, zeigten dabei die übrigen.-Merkmale: des 
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exanthematischen Typhus,. und es starben von 
ihnen .15..oder 22-7 Prozent. Die ‚grössere 
Hälfte der. Krankheitsfälle gehörte. sohin dem 
exanthematischen Typhus an, welches einerseits 
durch die Leichen-Untersuchungen , : anderseits 
durch die hohe Contagiosität:  bestättigt wurde, 
Die Leichen-Untersuchungen ergaben in vielen 
der als Typhus 'exantbematicus bezeichneten 
Fällen bei Hyperämie des: Hirns Lungen-Hypo- 
stase,,. .Bronchial-Katarrh, acuten  Milz-Tumor, 
gänzlichen Mangel einer. Darm-Affection,, oder 
eine starke Injection der Dünndarm-Schleimhaut, 
selten. Enteritis.:. Dieser. Befund war. zwar: der 
häufigste, es kamen aber. auch Fälle vor mit 
Pneumonie, Lungenbrand, Larynx - Geschwüren, 
und .in-solchen Fällen mangelte gleichfalls die 
Darm-Affeetion, : oder es war. daselbst auch zur 
Infiltration oder. Geschwärbildung. gekommen. 
Will dieser. unklare Sectionsbericht sagen, dass 
auch beim exanthematischen Typhus in. einzelnen 
wenigen. Fällen Infiltration und. Verschwärung 
der .Peyer’schen: Drüsen angetroffen „wurden ? 
‘Wenn dieses..der Fall ist, dann hätte Dr. Haller 
sich näher ‚darüber erklären. sollen. Die Con- 
tagiosität. betreffend, .so war ‘dieselbe im Januar 
und. Anfangs Februar, wo die meisten Fälle von 
exanthematischem Typhus (51)-vorkamen, auch am 
stärksten, denn :es erkrankten von. 10 dienst- 
thuenden Aerzten.5, von. welchen leider 2 starben, 
1 Wärter, 5. Wärterinen, ,4 Angehörige von 
Wärterinen, der Barbier des. Hauses: und 18 
an. verschiedenen Krankheiten ‚im Spital. liegende 
Kranken, sobin im. ‚Ganzen 34 im Krankenhaus 
selbst .angesteckte Personen . und von ‚den ‚mit 
exanthematischem Typhus aufgenommenen 327 
Kranken. ‚waren 12.aus dem Polizeihaus ange- 
kommen, bei. ‚welchen der Hr. Verf. auch eine 
‚contagiöse: : Genese: 'annimmt.. . Die . contagiöse 
‚Verbreitung der Krankheit wäre aber gewiss 
eine viel grössere. gewesen, wenn solche nicht 
durch ‚sorgfältige Lüftung - durch den Meissner’ 
‚schen, Ventilations-Apparat,. grosse Reinlichkeit 
und durch das: Aufstellen, von flachen: Schüsseln 
mit, ;Chlorkalk..; an.,.beiden ‚Enden. , eines ‚jeden 
Saales, sowie durch das wöchentliche Aufwaschen 
des , Bodens. mit Chlorkalk - Wasser. verhütet 
IWALdER WäLP.. 3.44 rad; ajı KREN 

', Die Mortalität ‚des, exanthematischen Typhus 
(25:7 0/,). war... keine, mässige, wie Hr. Haller 
‚meint, sondern eine bedeutende, die Behandlung 
hat sich sohin keiner grossen Erfolge zu. rühmen, 
doch wollen wir, bemerken, dass, wiederholt kalte 
-Waschungen der..heissen ‘Haut die Kranken sehr 
erleichterten, dass Chinin zu 3—6 Gran. des 
Tags. in allen ‚schweren: Fällen sich. als ein 
schätzbares . Adjuvans ‚erwies, dass die heftige 
Gehirn-Aufregung, Typhomanie durch Opium- 
Extraet zu !/,.bis 1/, Gran des Abends, oder 
zu,,'/,, Gran des Tags, öfter gegeben, bekämpft 
wurden, ‚dass da, wo Pulver nicht beigebracht 

Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1868. Ba. IV. 


” 


ENMANN. 





121 
werden. konnten, die subeutane Injection von 
1/3 bis. 1/, Gran essigsaurem Morphium dieselben 
Dienste leistete, und dass. neben guter Luft eine 
angemessene Emährung durch flüssige. oder 
breiige Nahrungsmittel mit etwas Wein eine 
Hauptaufgabe war. 

‚Hr. Haller erkennt in Betracht: des gleich- 
zeitigen. Vorkommens: des exanthematischen und 
des enterischen Typhus in beiden Krankheiten 
eine gleiche Abstammung, erklärt .es,aber für 
unthunlich, sie zu identificiren, sondern: betrach- 
tet, „vom .naturhistorischen ‚Gesichtspunkt .‚aus“ 
den‘ exanthematischen Typhus als eine eigene 
Krankheits-Spezies, die sich namentlich auch 
durch ihre, hohe Contagiosität vom ‚Abdominal- 
Typhus unterscheide, und daher auch strengere 
prophylaktische Vorkehrungen fordere. 


Der Distrikts-Physiker zu Stein in Krain, 
Dr, Gauster, ‚berichtet, über 2 Epidemieen von 
exanthematischem Typhus in den Pfarreien Ober- 
tuchein und Commenda, und über einige. spora- 
dische. Fälle in dem Dorf Sello,, welche vom 
März, 1862 an zur Beobachtung kamen. . Im 
Herbst, des vorhergehenden: Jahres hatte der 
lleotyphus in jenen. Gegenden geherrscht, im 
Winter waren Scharlach . in. grösseren und Va- 
riolen in. kleineren Epidemieen erschienen, und 
diese Neigung zu exanthematischen Erkrankungen 
mag ‚nach der Meinung. des Hrn. Gauster die 
Ursache sein, dass im Frühjahr der Typhus als 
exanthematischer Typhus aufrat.. Hr.. Verf. ist 
überzeugt, dass diese Krankheit theils spontan 
entstand, theils durch ein Contagium sich: ver- 
breitete. ‚In. ‚der ‚Pfarrei Commenda waren in 
zwei , Dörfern je. eine. Person am Typhus_ er- 
krankt, und von. diesen aus .liess sich die all- 
mälige,, Verbreitung des, Typhus, verfolgen; im 
Tucheiner Thal dagegen war der. Ausbruch der 
Krankheit „ein ganz ‚anderer: hier : war .elne 
Einschleppung der, Krankheit durchaus nicht zu 
ermitteln,. und: in. .der,Zeit.,vom ‚31. ‚März bis 
10. April. waren in dem kleinen Dorf Obertuchein 


‚allein, ;16,, Personen ‚vom Fleckfieber; befallen, 


und, in, den, ‚theilweise,; entfernter , gelegenen, 
Nachbarorten ‚eben so. viele. Hr. Verf. sagt, 
wohl ‚ mit,, Recht, dass. ein solches gleich- 
zeitiges Erkranken an verschiedenen, mehr weniger 
von einander entfernten Orten nicht auf. eine 
contagiöse, sondern auf eine spontan-miasma- 
tische Krankheits-Genese hinzeige. Dieser Un- 
terschied in. der Ausbreitung .der Erkrankung 
habe sich denn auch in der Pfarrei Obertuchein 
selbst bemerklich gemacht, denn, nachdem die 
miasmatische Genese des Typhus in diesem Ort 
im. April erschöpft, und. vom 2. bis 18. April 
47 ‚Personen erkrankt waren, trat eine kurze 
Pause in den Erkrankungen ein, im, Mai und 
Juni aber folgten 47 neue: Erkrankungen und 
zwar durch ‘Ansteckung, denn, jetzt erfolgten 
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die Erkrankungen nicht’ blos allmälig, sondern 
man konnte dach die Verbreitung der Krankheit 
verfolgen. ’Im Ganzen erkrankten in dem Phy- 
sikats-Bezirk des Hrn. Verf, 157 Personen und 
starben 17, sohin 11 Prozent. ‘Das Mortalitäts- 
Verhältniss war aber in den verschiedenen Orten 
sehr verschieden, und merkwürdigerweise starben 
vom 21/,. bis zum 31. Lebensjahr unter 85 
Kranken nicht einer, dagegen starben in den 
30er Jahren von 20 Kranken 3, in den 40er 
von 22 Kranken 5, in den 50er von 22 Kranken 
4, in den 60er von 7 Kranken 5, und in den 
70er Jahren der einzige Kranke. Hr. Verf. 
versichert, es sei dabei nicht ein Fall von Ab- 
dominal-Typhus vorgekommen, und erblickt 
darin einen Beweis für die wesentliche Ver- 
schiedenheit des exanthematischen Typhus vom 
enterischen; aber da keine Sectionen gemacht 
werden konnten, so lässt sich’kaum mit Sicher- 
heit behaupten, dass wirklich gar kein Fall von 
Abdominal-Typhus vorkam. Merkwürdig bleibt 
es, dass in diesen Epidemien so viele Kinder 
erkrankten, nämlich '18°8 Prozent sämmtlicher 
Erkrankten gehörten dem 3. bis 16. Lebensjahr 
an, undzwar 4 dem 3.—5. Jahr, 9 dem 6.—10. 
Jahr, 16 dem 11. bis mit 15. Jahr, während 
sonst Kinder vom exanthematischen Typhus 
verschont blieben. Ob aber die Kinder wirklich 
den exanthematischen Typhus oder die sofort 
zu besprechende Febrieula ohne FExanthem 
hatten, ist aus dem Bericht nicht zu ersehen. 
Ausser den wirklichen Erkrankungen kamen 
auch mehrere Fälle vor, wo Personen: über Un- 
wohlsein, Kopfschmerz, Magendrücken, Mattig- 
keit, belegte Zunge, zuweilen auch über Frost 
und heisse Haut klagten, aber nach 24—72 
Stunden, theils nach Erbrechen, häufiger’ nach 
starker aber kurz dauernder Diarrhoe von allen 
diesen Erscheinungen frei waren und sich wieder 
ganz wohl befanden. Diese Fälle kamen etwas 
häufiger unter Umständen‘ vor, wo ‘Hr. Verf. 
eine contagiöse Verbreitung des Typhus annahm, 
als bei der miasmatisch-spontanen Genese des- 
selben! Diese Fälle sind wahre 'Abortiv-Fälle 
‚des Typhus, 'wo die Krankheit im Keimstadium 
zu Grunde geht, ehe sie so zu sagen lebens- 
fähig geworden ist, sie entsprechen dem Abortus 
‚der menschlichen Frucht; der Hr. Verf. "aber 


bezeichnet mit Prof. Lebert solche Fälle als 
abörtive, welche einen sehr milden "Verlauf 


machten und von’ kürzerer Dauer waren, und 
die wir nicht als abortive ‘anerkennen können, 
da die Krankheit nicht nur zur Entwicklung 
kam, sondern auch: ihre Evolutions- und Invo- 
lutions-Phasen durchmachte. Diese Fälle, welche 
Hr. @. auch Typhoide und Febricular-Formen 
nennt, boten ganz ähnliche, wenn 'auch mildere 
Erscheinungen wie der ausgebildete Typhus, es 
konnte selbst zu Delirien kommen, die jedoch 
‘von kürzerer Dauer waren, immer äber fehlte 


das Typhus-Exanthem, worin Hr. '‘Verf,"sein 
wesentliches Unterscheidungs-- Merkmal umso 
mehr erkennt, 'als das Exanthem' überhaupt mit 
der‘ Krankheit in . direetem‘ Verhältniss" stand: 
starkes Exanthem bezeichnete in der Regel’ eine 
schwere Erkrankung. Roseoloese Flecken, häufig 
Papeln bildeten ‘die Form  des’'Ausschlags, ‘der 
nicht selten, bei schweren Fällen, ‚Stamm und 
Toxttöinititten dicht, doch selten confluirend be- 
setzte, in Teichteren Fällenimbeinidtsuinänen nit 
an Brust und Bauch den Flohstiehen ganz ähn- 
liche Flecken. Die oben bezeichnete leichteste 
Form des  Typhus üuhne Exanthem ,' hat Hr. 
Verf. 19 Mal beobachtet: 6 Mal unter 51 Er- 
krankungen der Pfarrei Commenda bei’ der’ ver- 
mutheten contagiösen Genese der Krankheit, 
und 13 Mal unter‘ 94 Erkrankungen ’in‘'der 
Pfarrei Obertuchein,' bei der vermutheten mias- 
matisch-spontanen Genese der Krankheit. Eine 
Grenze zwischen diesen leichtesten Formen und 
dem ausgebildeten Fleckfieber ‘gibt es nicht. 
Unter den’ 6 Fällen von Febricula zu Commenda 
waren ‚3, bei welchen Andeutungen von Exan- 
them entdeckt würden, die sohin auf der Grenze 
standen.‘ Der Hr. Verf. nimmt an, dass bei der 
contagiösen Genese des Typhus die Krankheit 
um so heftiger wurde, je länger der Angesteckte 
mit dem Ansteckenden verkehrte, also je länger 
das Contagium einwirkte; dieses würde eine 
Art von »Superfäcundäation voraussetzen. In 2 
Fällen führt er die Ansteckung auf einen ganz 
flüchtigen Krankenbesuch zurück. Die Therapie 
hatte keinen wesentlichen Einfluss auf die Krank- 
Re wohl ch 'eine ERBE SRRRE in a A 


‘Im Sphere und Winter 1862"und Fanick 
1863 herrschte eine kleine Epidemie von exan- 
thematischem 'Typhus" in Bristol; Dr.‘ Martyn 
nimmt davon "Gelegenheit, ‘über diesen’ Typhus 
in England Folgendes wvorzutragen. 'In "den 
Jahren ‘1826 bis 1829 epidemisirte ‚der 'exan- 
thematische Typhus sehr 'heftig in’ den verschie- 


denen Städten von England 'und’in Bristol er- 
schien er damals extensiv" und" intensiv so "heftig 
‘wie’ sonst in Ireland. Nachdem '1832 "die Cholera 
ihre &rosse Epidemie gemacht hatte, verschwand 


dieser Typhus und räumte dem enterischen Typhus 
den’ Platz. Im den letzten 15° ‘Jahren war der 
exänthematische Typhus so selten) "dass: manche 
englische Aerzte glaubten, er sei ganz 'ver- 


schwunden, da zeigte er sich'wieder im Sommer, 


Herbst und Winter 1862 in mehreren ‚Städten 
von England: so machte er im Herbst"eine "be- 
deutende Epidemie in Preston’ und’ in’ London 
kamen im Fieber-Spital 2,699 "Fälle zur Be- 
handlung. In Bristol war die Epidemie, ‘wie 
gesagt, nicht von Bedeutung; von’ 100 Ge- 
storbenen waren 38 dem enterischen Typhus, 


16 dem exanthematischen Typhüs ünd 46 dem 
„Fieber“ ja wobei sich wohl versteht, dass 
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unter. den letztgenanntens‘46 auch 'mehrere.-an 
exanthemätischem Typhus G£storbene: waren. Die 
28: Fälle;.die Hr. Martyn aus. eigener-Beobach- 
tung mittheilt, “von welchen 7.-tödilich endeten; 
interessiren uns hier nicht ee mr 
ds Mi Yisıdl A sasi ser Sl 

sh Das Brechler, Rittero:«vom Buinkonie, emeri- 
tirter ISecundär- Arzt des WPrager»allgemeinen 
Krankenhauses, gibtidie/ sehr: breitsgehaltene Ge- 
sehichte einer: Frau; die nach eben-abgelaufenem 
Typhus:beiderseitige «Parotiden mit: Vereiterung 
der linken Lungezrechtsseitige Pneumonie;Blasen- 
lähmung» und» vorschreitenden ı Decubitus, dazu 
acute Dysenterier:bekam;;und endlich‘in Gollapsus 
ohne. reisswasseräbnliche : Ausleerungen verfiel, 
ins welchen: sieunach »6.Stunden starb. Ob: dieser 
so «schnellitödtliche: ‚Collapsus, «bei welchem die 
Cholera-"Transsudate » nieht ‘nur. während des 
Lebens, sondern auch in der Leiche‘ vermisst 
wurden,» äls Cholera; aufzufassen sei, wie Hr. 
Brechler thut, lassen: wir: dahingestellt. 
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w. gie Spotted Feyary occuring in the Vieinity of 
3 Philadelphia. „anefican, Journ. of Med. Sc.” July. 
vs MS: 


Lamb.‘ "Spotted Fever, Tbid. pP. 113. 


‚Dr. ‚Gerhard hötichteie; im College of Physi- 
eians zu Philadelphia über eine Epidemie, welche 
wir schon. desswegen: hier einreihen, weil Hr. 
Gerhard: diese Krankheit. zw dem: anhaltenden 
Fieber (Typhus) zählt, und eine Verwandtschaft 
derselben mit! dem: exanthematischen  Typhus 
annimmt... "Alss die. Krankheit zuerst erschien, 
war‘ sie..den ‚Aerzten. ganz unbekannt, ‚und: sie 
hielten sie.anfangs»für Meningitis'oder Typhus, 
bis: sie dieselbe näher beobachtet hatten, und da 
fand denn -Hr. Gerhard 'auch, dass. einige Aerzte 
von: Neu-England: sie im'den Jahren von 1307 
bis» 1815 ‚beobachtet ‚und: unvollkommen: : be 
schrieben! haben, dass: Dr. Gallup von Vermont 
sie. 1806, zum‘ ersten-Mal beobachtet, und: sie 
in »seinen 1815. erschienenen! Werken unter dem 
Namen!’ Fleckfieber  (Spotted Fever) "beschrieben 
und 'bemerkt.'habe, dass sie auch; in Europa: zu 
verschiedenen Zeiten, epidemisirt: habe. *)| Hr. 
Gerhard. erklärt es für sicher‘, dass dieselbe 
Krankheit zuweilen unter den nordamerikanischen 
Truppen. geherrscht 'habe,, dassı sie‘ bei Norfolk 
in Virginia, zu ‚Washingtoü und: Annapolis be- 
STR worden sei, eine deutliche Beschreibung 
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#)' In Europa‘ beein 5 ekkähniiche der exanthematische 
Dyphus Fleckfieber, ‚genannt, . ‚es, ist: daher  die..Frage, -ob 
das Fleckfieber des Dr, Gallup nicht der Typhus war. 
Hr. Gerhard hat den Namen Fleckfieber beibehalten, wel- 
ehes win wegen. der. Verwechslung mit ange gücht bil- 
ligen können. 
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von zwei Fällen. aber, die Dr.’ Crury von Hart- 
ford im:Mai- 1862 vor der ‘Connecticut Medical 
Society vorgelesen, findet ‘sich im Januar-Heft 
des’ American- Journals’ von 1863..xDie vor- 
liegende Epidemie ist in der Ne ginischeniÄtiiee 
entstanden, ehe sie: Pekisybiänien erreicht: hatte; 
und+hät sich voffenbar auch in 'andern"Orten als 
Connectieuti gezeigt. In: Pennsylvanien'erschien 
sie. an "verschiedenen, von» einander’ entfernten 
Orten und-befiel» Personen, welehe’ gar nicht in 
die Nähe eines Kranken: gekommen“ waren, auch 
besehränkte sie »sich’in Philadelphia, mit einer 
einzigen Ausnahme, immer auf ein’ Glied:'einer 
Familie, ınurvin Falls ‚of‘Schuylkill sollusie 'mit- 
unter «mehrere Glieder einer Familie‘ ' befallen 
haben: Jedenfalls' zeigte sie keine Contagiosität, 
denn! sie verbreitete sich‘ nieht''auf die Nachbar= 
schaft »und verschonte  die’'eifrigsten:»Kranken- 
pfleger. «Doch will Hr.:@erhard nicht &erädezu 
in: Abrede- stellen, dass sie unter gewissen Um- 
ständen contagiös. werden könne. ' Den’ ersten 
Fall beobachtete Hr. Verf.;um die Mitte Februars 
1863 in Philadelphia, aber schon .nach wenigen 
Tagen: erschien »sie:in den Falls of Schuylkill,;5 
englische‘ Meilen‘ von Philadelphia, in Manayunk; 
Nortistown, Frankford, Chester, und nicht bloss 
in Städten und Dörfern, sondern  auch- in’ einzeln 
stehenden Häusern.‘ «In Philadelphia selbst er- 
krankten im März und April, ‘dureh die ganze 
Stadt zerstreut, wenigstens:200 Personen. Auch 
in. Centre. County ünd:in York’ County machte 
sie im März kleine 'aber::mörderisehe Epidemien, 
Sie  verschonte » kein Alter vom 2. bis zum: 82, 
Lebensjahr.) Frauen wurden (viel häufiger: be- 
fallem,; als ‚Männer: Öhngefähr 2 Drittel der 
Kranken: waren Frauen. ' Die meisten‘ Kranken 
gehörten. den wohlhabenden sen am und 
waren gut genährt. 

Die Krankheit brach oft Hlötzlich ohne: bY, or- 
boten aus, ‚oft auch: gingen ihr: einige Stunden 
lang die gewöhnlichen Verboten  acuter- Krank- 
heiten: vorher. Sie begannımit Frost, heftigem 
Kopf-,ı Rücken# und Glieder-Schmerz und sehr 
oft. auch Imitı!Erbrechen,»welches ‚aber. gewöhn- 
lieh: bald aufhörte; auf: den: Frost: folgte eine 
mässige Hitze mit einem: frequenten und«schwa- 
chen:Puls ‚bei ı wenig belegten Zunge, "ungestörter 
Respiratiön und ganz ı normalem Harn; das «Ge- 
sicht bekam eine dunkle etwas schmutzige'Farbe, 
nicht die Röthe des Typhus, auch’ keine ikterische 
Färbung; und die Augen : wurden zuweilen et- 
was; injieirt, «doch :mehr: in: den'Venen als in den 
Axterien. »-In: allemFällen 'war das: Hirn safficirt: 
in’ dems leichtesten wär«nursder Kopf jeingenöm- 
men ;!lein\. mässiger!/Grad von "Betäubung zu- 
gegen, in:sandern.Fällen stellten sich.’ Delirien 
eins dielüber kurz); oder lang. in Coma über- 
gihgemysin »den «schlimmen; Fällen »verfielsder 
Kranke :gleichv«und» ohne: Vorhergaug 'vonDe- 
lirien im Stupor mund Coma.» Veberhaupt. wurden 
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die. Delirien seltener beobachtet, und die Hirn- 
affection neigte sich ‘mehr zum Stupor. Der 
Grad des Hirnleidens gab den Maassstab für 
die Heftigkeit der Krankheit. Am zweiten Tag 
erschienen am Stamm und an den Gliedern, 
zuweilen nur an den’ Gliedern mit Umgehung 
des Stamms, und in der Regel zahlreicher an 
den Gliedern als ‘am Stamm dunkelrothe Flecken 
von der Grösse eines Nadelstichs bis zu einem 
viertel Zoll. und mehr im Durchmesser. © Diese 
Flecken waren 'Eechimosen, verschwanden nicht 
unter dem Fingerdruck, doch sollen auch heller 
gefärbte Flecken darunter gewesen sein, die 
unter einem: starken Druck bis zu einem ge- 
wissen Grad 'erblassten. Zuweilen waren die 
Flecken während. des Lebens nicht deutlich 
sichtbar und wurden 'es erst nach dem Tode. 
Diese Flecken fehlten nur in jenen Fällen, wo 
der Tod schon am ersten Tag, sohin früher 
eintrat, als sie erscheinen ‘konnten. -Sie standen 
1—2 Wochen und verschwanden dann allmälig 
ganz in der Art der gewöhnlichen Sugillationen. 
Merkwürdigerweise ist, abgesehen von Uterinblu- 
tungen, auf die wir weiter unten zurückkommen 
werden,‘ : von Blutungen aus einer oder der an- 
dern Schleimhaut durchaus nicht die Rede. 
Auch Drüsenanschwellungen kamen nicht vor. 
Die Krankheit  tödtete zuweilen schon 7—8 
Stunden, öfter 12 bis 24 Stunden nach ihrem 
Ausbruch, sehr‘ oft am zweiten Tag, und nach 
Hrn. Gerhard ‘hatten die Kranken, welche die 
ersten 48 Stunden überlebten, Hoffnung auf 
Genesung, doch starben ’auch einige Kranken 


später, nachdem bereits Hoffnung für ihre Ret- 
tung gegeben war. Der Tod erfolgte immer im 
Coma. Die Sterblichkeit war eine sehr grosse: 


im Beginn der Epidemie war sie am stärksten; 
an manchen Orten sollen anfangs alle Kranken 
gestörben sein, an andern Orten starben 75 
Prozent, und allmälig sank) sie auf: 50 Pro- 
zent, bisı endlich gegen das Ende der Epidemie 
immer noch 25 Prozent erlagen. In glücklichen 
Fällen reconvalescirten die Kranken schon nach 
2: oder 3 Tagen, .oder nach $ bis 14 Tagen, 
doch zog sich: die Krankheit ie in einem 
Fall einige Wochen hin.: 

Hr. Gerhard 'sprieht nur von’ einer Leichen- 
Untersuchung, und diese ergab eine starke venöse 
Hyperämie ‘im Schädel ‘mit mässigen serösen 
Ausschwitzungen an der Basis des Hirns und 
in: den Ventrikeln ohne Spuren von Entzündung, 
Die Lunge war im Zustand schwacher Congestion 
in ihren hintern Partieen , sonst’ aber. gesund 
und 'erepitirend. ‘Das ‘rechte Herz enthielt viel 
ganz schwarzes flüssiges Blut mit sehr kleinen 
und welken Coagulen ; der linke Ventrikel ganz 
leer, Der’ Magen, die dünnen und‘ dicken 
Därme, die Leber gesund; nur eine Peyer’sche 
Drüsen-Platte ‚hatte eine Ecchymose von einem 
Drittel-Zoll’ Durchmesser, und auch unter dem 


Visceralblatt des Herzbeutels, sowie unter ‘der 
serösen Haut des Magens fanden sich einige 
Extravasate. ‘ Ueberhaupt wurde kein Organ 
merklich verändert gefunden ;: nur das Blut war 
krank. 

Die Diagnose dieser Krankheit ergibt sich 
aus der Symptomatologie derselben, denn der 
heftige Schmerz in Kopf, Wirbelsäule und Glie- 
der, dann die starke Affection. des Sensoriums 
hei nur 'mässig warmer Haut lässt die Krank- 
heit schon in ihrem Beginn erkennen, und wenn 
erst die Ecechymosen vorherrschend ‘auf den 
Gliedern erscheinen, dann ist kaum eine Ver- 
wechslung möglich. Dazu kommen noch einige 
Erscheinungen, die wir sogleich besprechen wer- 
den. Hr. Verf. spricht noch von einem „Negro 
Fever“, welches ‘mit dieser Krankheit‘ einige 
Aehnlichkeit haben soll, welches 1820—21 zu 
Philadelphia *) und vor 15 Jahren ‚beinahe 
ausschliesslich nur bei Negern beobachtet wurde 
und ebenfalls eine Blutkrankheit gewesen sein 
soll; da er aber nichts Näheres darüber sagt, 
so müssen auch wir darüber schweigen. Die 
Prognose hat an der Intensität der Hirn-Er- 
scheinungen einen, jedoch nicht ganz zuver- 
lässigen Anhaltspunkt, denn ausnahmsweise sind 
auch Kranke mit mässigen Cerebral-Zufällen ge- 
storben. Ein schneller Eintritt des Coma ist 
aber immer die bedenklichste Erscheinung. 

Die Therapie dieser ' Krankheit ist noch 
ganz unsicher, wir können nur‘ melden, ‘was 
geschehen ist. ‘Im Kälte-Stadium äussere Er- 
wärmung, ‘dann fliegende Senfteige an die 'Glie- 
der; kalte Waschungen: des Kopfs oder selbst 
kalte Aufschläge auf denselben. Die wichtigsten 
Mittel»'sollen aber gewesen sein: Chinin, 1-2 
Gran alle Stund für eine kurze "Zeit, dann 
Wein oder Branntwein; letzterer nach’ Bedarf 
bis zu einem Esslöffel voll’ alle Stund.- Wenn 
kein freiwilliges: Erbrechen sich . einstellte, ‘so 
wurde ‘das Erbrechen durch einen Trunk warmen 
Wassers ‘oder ‘durch kleine Dosen Ipecacuanha 
befördert. Purgirmittel wurden vermieden, wohl 
aber gegen ‘die oft anwesende Verstopfung ein 
Klystier, anfangs Ohne, später: mit leichten Lax- 
antien gegeben. ‘Von Terpentin-Oel und Mineral- 
Säuren ist ‘beim Hrn. Verf. nicht die Rede. 
Die Diät. bestand’ anfangs nur in verdünnenden 
Getränken, später aus Fleischbrüh und en 
nahrhaften Substanzen. | 

In’ derselben Sitzung‘ des College. of Physi- 
cians berichtete Dr. Lamp auf Aufforderung des 
Präsidenten über. mehrere 'von ihm ' beobachtete 
Fälle dieser Krankheit, und wir entnehmen 
daraus, 1) dass bei allen Kranken die Pupillen 
erweitert, bei:einem die eine Pupille erweitert, 
die andere verengt war; 2) dass bei allen der 


*) Beschrieben 'von: Dr. Emerson im 3, Band des 
Philadelphia Medical Journ. a gr 
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Puls unregelmässig intermittirte; 3). dass alle 
von einer grossen‘ Unruhe 'gepeinigt, stets ' die 
Lage veränderten ; 4) (dass: bei allen kranken 
Frauen:-ausser der: Menstrual+Zeit "eine As 
ig eintrat, [| VG 
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w. ‚Pettinos. 
‚ Johns College. Hospital, ‚Anapolis.. 

‚ „med. Sc. July. P- 50. 

0. Crane. Report of cases of Hospital Gangrene, treated 
at St. John’s College Hospital, Anapolis. Ibid. p. 56. 

Goldsmith. ’Hospital Gangrene treated by Brom. Ibid. 

= und»Med. Times. Sept.’ 12, ) 


Hospital Pie A as it ar in St. 
Americ. Journ. of 


Hr. Pettinos berichtet über 15 Fälle von 
Hospitalbrand, die im St. John’s College Hos- 
pital zu Anapolis, behandelt wurden. ; Der eine 
Kranke war. am 15. September 1862, einge- 
treten, die anderen 14 waren am 13. Dezember 
1862 bei Friedrichsburg ‘verwundet, einige Zeit 
in dem‘ 'übelberufenen‘'und überfüllten ' Libby 
Prison Hospital: behandelt und auf :dem Dampfer 
New-York nach Anapolis:' geschafft: worden, wo 
sie am. 11. Januar. 1863 | ankamen. :» Schon 
unterwegs sollen mehrere Verwundete.:am -Hos- 
pitalbrand gelitten haben: und: einige daran ge- 
storben sein. » Bei: der: Ankunft dieser 14 .Ver- 
wundeten hatten alle, Wunden, mit’ Ausnahme 
einer 'einzigen,- ein gesundes Aussehen, ‚nur die 
eine‘; war etwas verdächtig, und schon am; an- 
dern Tag wurde: der Hospitalbrand diagnosticizt. 
Das . genannte . Spital zu » Anapolis entspricht 
allen Anforderungen der Hygieine, und es wurde 
dort alles’ gethan, um‘ die Entstehung und 'Ver- 
breitung des Hoöspitalbrands zu  verhüten. Die 
Wunden‘waten sämmtlich Schusswunden, hatten 
ihren Sitz :theils an den. Gliedern, -theils- am 
Thorax, in den‘ Schultern, im Rücken-und: im 
Unterleib, «waren zum: Theil‘sehr schlimmer: Art 
und öfter mit; Knochen-Verletzungen ; complicirt. 
Die Wundverderbniss begann-am'14., 15., 16,, 
25. Januarsund am» 'l. Februar, und in keinem 
Fall ‚war‘ dieselbe. von einem: Allgemein-Leiden 
begleitet: Die. Gangräne: war, wie Hr. P. selbst 
sagt, in. den ‘meisten: Fällen von milder: Art, 
und in keinem Fall konnten wir den bekannten 
pulpösen:: Höspitalbrand _erkennen. -Die Wund- 
verderbniss ‘war: von‘ zweierlei Art: in-einigen 
wenigen: Fällen waren: die Gewebe in ‘eine 
hellgraue,, ı schmierige, : feuchte Masse; zusam- 
mengeschmolzen , ‚welche auf:dem Grund: der 
Wunde lag, und beim Beginn: der Behandlung 
mit ‚einem stumpfen ı Instrument ‚entfernt «werden 
musste; in den andern Fällen bildete sich. ein 
brauner oder ‘schwarzer: trockener’ Brandschorf. 
Die  brandige Stelle -hatte am Ausgang der 
Kugel einen : grösseren » Umfang als an deren 
Eingang; ' war  meistens-oval/und 3— 4 Zoll 
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lang. Bei allen, wurde. zuerst die Wunde selbst 
und. .die' ‚gesunde Umgebung derselben mit Sal- 
peter-Säure: geätzt; dann. wurde ein -Gewichts- 
theil  Steinkohlen- Pulver: und 3; Theile - Korn- 
mehl mit :.frischer - Hefe. zu: einem. dicken -Brei 
gemischt, (dieser. Brei’ als Umschlag *)- auf die 
Wunde gelegt ‘und alle, 5 -Stunden: ‚erneut. 
Wenn die Wunde ein gesundes Aussehen anzu- 
nehmen begonnen hatte, dann wurde» die: Um- 
gebung (nicht auch die Wunde?) mit Jodtinetur 
bepinselt, und wenn die Wunde granulirte, dann 
wurde sie mit Leinwand verbunden, welche mit 
einer Lösung von Silber-Nitrat (10—30 Gran 
auf die Unze Wasser) befeuchtet war. Während 
der ganzen Behandlung wurde der Kranke durch 
Rindsbraten, Eier, Mehl- oder Reissbrei, süssen 
Eierkuchen, Porter etc. gut genährt. Das Er- 
gebniss dieser Behandlung war- folgendes; ein 
Kranker starb; bei einem konnte. der Hospital- 
brand nicht geheilt werden, es wurde daher die 
Amputation vorgenommen und der Kranke da- 
durch gerettet. 

Hr. Crane führt 3 Kranke vor, welche am 
31. Dezember 1862 bei Murfreesborough ver- 
wündet: worden waren, darauf 27 Tage: in dem 
genannten; Spital: zu Richmond gelegen hatten, 
und.’am..29.! Januar 1863 durch den Dampfer 
New-York : ‚nach : 'Anapolis  gebracht:, worden 
waren.:. Bei diesen 3 Männern ging ein! Allge- 
meinleiden der Wundverderbniss vorher, nämlich 
Kopfschmerz, Eckel, sehr: frequenter Puls, ‚heisse 
Haut mit; Frösteln dazwischen, trockene ‚Zunge, 
wohl, ‚auch ‚Durchfälle.,' Die Art: der- Wundver- 
derbniss - ist nicht. näher. ‚beschrieben, es: heisst 
nur, die :Wunde sei; in einer 'Sloughing Condition 
gewesen. Hier: wurde, der allgemeine Zustand 
durch Eisen-Chlorid, ‚Chinin und. Opium, Fleisch- 
brüh, -Milch,; Punsch, ' Branntwein ete..‚gebessert, 
die Wunde aber: alle 6.Stunden mit. Chlornatron- 
Solution ausgewaschen und .eingespritzt und mit 
Leinwand: verbunden, die: mit einer Lösung: von 
Eisen-Chlorid befeuchtet war. Alle. drei.genasen. 
Der «obige ‚Umschlag. 'aus:. Steinkohlenpulver, 
Mehl: und Hefe ‚wurde: auch ein paar Mal an- 
gewendet,..da er. aber den Brand nieht hemmte, 
wieder weggelassen. 


Dr, Goldsmith ‚berichtet ‚über: :335 Fälle von 
Hospitalbrand , welche in. den»; Spitälern » ‚von 
Louisville, New-Albany, Nashville‘ und Murfrees- 
boroughbeobachtet wurden. 257 von diesen Fällen 
wurden mit Brom behandelt, und ‚ergaben eine 
Mortalität von» 2°65 Prozent, ‚von. den übrigen, 


‚durch: andere Mittel, behandelten, Fällen. :nahmen 


50.,Prozent einen- tödtlichen Ausgang. ‚ V.on deu 
unter. der Behandlung : mit Brom. Gestorbenen 


''#) Dieser Brei scheint in Amerika häufig gegen son 
Hospitalbrand iverwendet zu werden. 1027? 
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war’»einer" $terbendins: Spital’ gekommen, einer 
hatte! emesdifiuse Zellengewebs-Entzündung, "die 
vom'’grossen Trochanter‘ bis; 'zu "den"Knöcheln 
‚reichte;'zwei hatten’ penetritende ‘Schusswunden 
im Schenkel, und es war das Brom’ nur auf:'die 
Eingangs- und Ausgangs-Oeffnung der Kugel 'an- 
‚gewendet'‘»worden ‚; während es, um 'heilkräftig 
zwiwirken;sauf di ‘ganze kranke‘ Fläche RE 
ker worden mi, re reed u 
4133 | Hi sbuau WW ih ar “ wire! 
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Bourgogne. 
Fiövre exanthömatique essentielle ete, 
0 Med.'de Bruxelles. Janvier "Octobre, 
"Wormald. Erysipelatous Läryngitis trough’the Extension 
»iı, of Erysipelas’from the‘ Head and:Face ; 'Tracheotomy 
-„ı; @affording but temporary, Relief... „Lancet., ‚Sept. 5. 


Despres. Statistique des Erysipeles observes pendant l’Annde 
1862. Gaz. des Hop. Nr. 9, 11. 


Herm. ‚Dannenberger. | Ueber ‚die Behandlung, den, Rose 
“ mit Silbersalpeter. ee ee 1087- 


"Wir ‘haben : im vorigen’ naeh über die Fr 
sioßeshiner des Erysipelas 'referirt, welche‘ Dr. 
‚Bourgogne, »der Vater, in Conde (Depart. Nord) 
im 'Journal’de ‘Medeein de’ Bruxelles veröffent- 
licht hat’ und. welche durch alle 'Monatshefte 
'vom''Juli'1863’ bis inclusive Oktober 1864 läuft, 
"Unsere 'vorjährige Anzeige reicht bis’zum Mai- 
heft des Journal ‘de Bruxelles von‘ diesem Jahr 
und schliesst mit der Behandlung‘ des’ 'Erysipe- 
las, bei welcher‘; Hr. Bourgogne das Chinin- 
"Pannat als das Hauptmittei "empfiehlt. ‘Nach 
‚der "Therapie des Erysipelas' geht'nun Hr. Verf. 
an‘ die Betrachtung der‘ Rose innerer Organe. 
‚Diese können auf‘ dreierlei ‘Art "vom Erysipelas 
befallen‘ werden :""1)/'das Erysipelas kann’ von 
‘der Haut aus sich 'aufdie'angrenzenden Schleim- 
häute'nach der ‘Cöntinuitätverbreiten],"'so von 
der Haut des’ Gesichts durch ‘den Mund , öfter 
‚aber ‘durch’ die 'Nasenhöhle auf’den Rachen und 
‚den Larynx;; von der‘Umgebung''der weiblichen 
Geschlechtstheile auf die Scheide; ''manche'Pa- 
thologen behaupten auch ,-“dass ves ’ vom 'Ge- 
sicht aus durch die Oeffnungen des Schädels 
auf die Hirnhäute fortschreiten 'könne. ' 2) Das 
Erysipelas ‘verschwindet ‘von ‘der äussern ‘Haut 
und wirft sich‘ durch eine Metastase auf’innere 
‚Organe': auf‘ das Hirn‘, das’ Rückenmark'; "die 
‘Eungen "und wohl "auch ''aufiüandere Organe. 
‚3)»Das Erysipelas'verscheint genuin in’inneren 
"Organen!" In’ den ersten beiden Fällen ‘der Ent- 
'stehung des"innerh Rothlaufes ist ‘die Diagnose 
‘desselben’ ziemlich leicht „nicht ‘so wenn" das 
Erysipelas primär in innern Organen auftritt. 
‚In ‚solchen. ‚Fällen ‚wird ‚die Diagnose. geleitet 
durch die herrschende »Epidemie;»indem'.neben 


dem innern Rothlaufesauch viele Fälle’ von :an- 
dern Rothlaufsformen vöorkommenm-und durch ge- 
wisse Eigenheiten‘in‘den Erscheinungnn>und»im 
Verlauf der Krankheit: '- In Bezug auf dası'erste 
diagnostische Hilfsmittel erinnert: Hr.’ Verf; an 
die von den Professoren Ferro und Raggi be- 
schriebenen Epidemieen der Jahre 1780 bis 
1783, wo neben ‘zahlreichen Rosen der äusse- 
ren Haut auch viele Fälle von Erkrankungen 
innerer Organe beobachtet wurden, die als dem 
Rothlauf angehörig betrachtet werden, ° ‚In„Be- 
zug auf das zweite diagnostische Hilfsmittel 


eitirt er. .die Epidemie von Pneumonieen im Can- 
tom Aubin, ‚über ‚welche..Dr. 


Grifouliere.in «Nr. 
54 und 56 der Gazette "medicale' de: Paris 
von 1833 Nachricht gegeben hat, wo die Pneu- 
monieen 'einen auffallenden‘ remitiirenden! Ver- 
lauf gemacht haben: bis «zum 4. oder Si. Tag 


hatte:man die Zeichen eines gewöhnlichen 'Ka- 


tarrhs vor "sich,»dann:stellte sich gegen Morgen 
einheftiger Schüttelfrost ein, der Husten wurde 
heftiger ; der Auswurf :rostfarbig: und klebrig 
und . die’ Krankheit machte dann: deutliche :Ex- 
acerbationen; jeden: Abend erschien ein leichter 
Frost, dann reichliche Schweisse,» Röthe »der 
Wangen ‚starker Durst, lebhafter Kopfschmerz, 
Angst’ «und Delirien.’ Diese »Exacerbation' hielt 
die Nacht hindurch: an und liess am:sandern 
Morgen allmälig oder’. rasch nach. "Wenn ':die 
Exacerbationen perniciös wurden, dann :schwand 
das Gedächtniss, ‘das Gesicht 'entstellte' sich, die 
Nasenlöcher erschienen wie‘ mit:Pulver :bestreut, 
der‘ Leib: trieb sich auf, die Kräfte sanken ıbe- 
denklich, der Puls wurde elend, langsam, un+ 
regelmässig; es stellten sich Schmerzen bald im 
Kopf, bald im Arm, bald in der'Seite»etc. ein 
und die‘ Kranken "starben im3.'bis!6.2 Anfall. 
Die: Behandlung: mit: grossen :Dosen«-Chinä, 
Blasenpflastern und Opium hatte beinahe: immer 
einem glücklichen‘: Erfolg „während » sonsty.die 
Krankheit: :oft einen tödtlichen ‘Ausgang nahm! 
Hr. Verf.' erklärt die “Thatsache;' dass in dieser 
Epidemie . vorherrschend : die: Lungen: befallen 
wurden ‚' durch ‚diex erhöhte -Prädisposition der 
Bewohner’ jenes Kantons fürLungenkrankheiten, 
denn’ von . dieser’ Epidemie' getroffene Kranken, 
welche’ über «50 Jahre alt waren ‚1>sagten. aus; 
dass sie‘ im»ihrem Leben schon 3 oder 4 Mal 
an Lungen - Entzündung ''gelitten «hätten. '»-(Aber 
der ‘remittirende Typus‘ allein’ und» die 'entschie= 
dene Heilkraft der Chinasıkann doch nicht ibe- 
rechtigen „in dieser :Epidemie »eine ’erysipelatöse 
Pneumonie zu‘ erkennen,» mit eben «sorvieh;ja 
mit weit grösserm'Recht kann man sie! als eile 
Malaria - Pneumonie ei FON "Typus 
diagnostieiren). ef 

‘Der«Hr. Verf. “een or ein lapitek ‚dem 
intermittirenden Erysipelas „ohne »abers darüber 
‚etwas Neues‘; vorzutragen. Ferner vn hat eryein 
Kapitel-mit der’ Ueberschrift ‘ydasıkritische Ery- 
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sipelas oder das’ depurative erysipelatüse Fieber*. 
"Wir mögten diese beiden ‘Varietäten des’ Ery- 
sipelas nicht zusammen werfen, denn das'erstere 
erscheint‘ 'als eine’ "günstige 1 Manifestation oder 
Modification”einer im Verlauf begriffenen acuten 
Krankheit,'beim depurativen’erysipelatösen Fieber 
wird eine ‘vorhandene chronische Krankheit 
durch "eine dazu gekommene ' andere: Krankheit, 
durch’das Erysipelas verdrängt. Bw 

''Am Ende gibt Hr..Bourgogme 19 und äu- 
unter bedenkliche Fälle von. Erysipelas, selbst 
von 'brandigem 'Erysipelas,' welche alle durch 
Chinin-Tannat' geheilt "wurden. Das Chinin- 
Tannat hatte auch den gleichen günstigen Er- 
folg gegen’ intermittirende > und gegen innere 
Erysipele:"'die Therapie kommt sohin nicht in 
Verlegenheit, ‘wenn bei remittirenden Krankheiten 
innerer Organe"die Diagnose zwischen Erysipe- 
las‘ und. BRRRITEREN ;ahwankt; 


Be Wormald am St. BartholometreElosgital 
Eh dass das Erysipelas zuweilen im Rachen 
‘und Larynx entstehe und dann in glücklichen 
Fällen sich 'naeh' aussen auf das. Gesicht ver- 
breite, "wobei ‘der‘'Larynx frei werde; dass aber 
öfter das’ Erysipelas vom Gesicht aus auf den 
Larynx 'übergehe ‘und dass die erysipelatöse 
Laryngitis immer eine sehr gefährliche Krank- 
heit sei, weil sie in der Regel zu einer diffusen 
Eiterung RR hr er ein Beispiel vorführt. 

Dr. Despres bat eine Uebersicht; der im 4 
1862 in der Charit@ auf der Abtheilung des 
-Hın. 'Velpeau behandelten Fälle von Erysipelas 
gegeben. ' Während ‘im Jahr 1861 unter 911 
chirurgischen Krankheitsfällen 66 Erysipele vor- 
kamen; wurden"davon’im Jahr'1862 unter 839 
Kranken ? nur 50'beobachtet. ‘Er’ gelangt bei 
seinen Betrachtungen zu der grossartigen -Fol- 
gerung, dass die Krankheits-Constitutionen, wie 
Hr Bönillaud‘ trefilich bemerkt habe, die Astro- 
logie ' in der’ Mediein ‘seien "und dass für die 
"Annahme "der Contagiosität des Erysipelas keine 
beweisenden“ Beobachtungen vorliegen, Auf eine 
wissenschaftliche Prüfung der von mehreren 
‚englischen und französischen Aerzten: veröffent- 
liehten Beobachtungen braucht'er sich natürlich 
"nicht einzulassen "und dass das Erysipelas seiner 
Entstehung 'nach "von sehr verschiedener Natur 
sein ‘könne, "davon scheint’er gär keine Ahnung 
zu an Ba 'Man Mrgteighres unser Referat‘ 'pro 
RBBid 16W 3d. 

Band) ib dyrnbe ge 

Ab leerer "Arzt Härehneh in der Lan- 
wet vom 24, Oktober’ $. ‘499 Spalte'a. von 'ei- 
nem 'habituellen' Gesiehtsrothläuf) welches’ nicht 
nur nach jeder geringsten E tiwirkung! von Wind, 
sondern auch 'nach der'von Sönnenschein wie- 
‚derkehrte, Er’ Mag ob’die'Kranke (denn währ- 
scheinlich war es’eine"Dame)' nicht! durch’ einen 
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ständigen Collodium-Ueberzug: überh da ‚Gesicht 


ER BER UgeRR werden ae 


Dr; Galbraith in Peiabe > Soanan kai laüt 
Hay’s American ‘Journal Vetbr,,: dass zu Zeiten, 
wo das epidemische 'Erysipelas herrschte, ri 
auch das Puerperalfieber epidemisch auftrat; 


im Winter »1849/50) und im ‚Frühjahr 1856, 
wo nach jeder Entbindung, die’ er zu‘ behandeln 


hat, Puerperalfieber‘ oft: mit tödtlichem‘ Ausgang 
folgte. Dann wurden einige Jahre keine schwe- 
ren Fälle von Erysipelas und kein: Fall von 
Puerperalfieber: beobachtet, bis Ende‘ 1861 ‘und 
in den :5 ersten Monaten von 1862 beide Krank- 
heiten "wieder ' gleichzeitig aufetaben. (Schon 
öfter beobachtet ar air 


»Dr. Diiwnsnbtögen beriühitet über die: öktlielfe 
Anwendung des Silbernitrats gegen das 'spon- 
tane und traumatische Rothlauf auf der Klinik 
des Prof. Wernher.. Es werden 30—35 Gran 
desselben in einer Unze Wasser gelöst und da- 
mit lässt: er nicht nur.» die ganze entzündete 
Stelle — bei traumatischen Rosen mit Einschluss 
der Wunde oder des Geschwürs — sondern so- 
weit sich in ihrer Umgebung eine verhärtete 


oder schmerzhafte Stelle findet, täglich ein- bis 


zweimal bepinseln, nachdem die Hautstelle mit 
Seifenwasser oder verdünnter ‚Kalilösung gerei- 
nigt ist. Durch dieses schmerzlose Verfahren 
wurde das Wandern, der Rose und ihre Ver- 
breitung auf seröse Häute gehindert, ihr Ver- 
lauf auf 2— 4 Tage abgekürzt, Abscessbildung 


'verhütet. Bei Gesichtsrose,, die auf die behaarte 


Kopfhaut übergegangen ist, sollte man, besönders 
in, schweren Fällen, nicht unterlassen, die. Haare 
abzuscheeren und die,obige Lösung. anzuwenden. 
Dieses Verfahren "hat sich auch bei Lymphan- 
gitis heilkräftig. gezeigt. 


Dr. Begbie vertritt die grosse Heilkraft der 
Tincetura Ferri chlorati gegen das Eırysipelas 
mit der Erklärung, dass die zuweilen gehörten 
Klagen über seine Unwirksamkeit nur. daher 
kommen, dass es in. zu schwacher Dosis ange- 
wendet wurde: 10 Tropfen alle 4 Stunden ge- 
geben, «werden, nach ihm, allerdings keinen oder 
wenig‘ Erfolg haben, aber in Dosen von 20 bis 
30 Tropfen ‘alle 2 bis 3 Stunden wird es den 
Dienst nicht versagen. Er gesteht übrigens zu, 
dass in ‚schweren, Fällen von Erysipelas Bloan. 


lantien in reichlichem Maass damit verbunden 


werden müssen. (Hr. Begbie, hat wahrschein- 
lich _ nur die Tinetur von. einfachem Chloreisen 
im Auge gehabt, denn die noch wirksamere 
Tinetur“von Eisenchlorid, Tinetura Ferri sesqui- 


‚chlorati känn man doch kaum zu 20 — -30 Tro- 
Bir“, RR. ‚Dosi, ne ri h ‚ai 


re f +4 


Prof. A: Prichard pr ini einen Vor- 
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trag über die 'Carbunkeln (Anthrax) im British 
Medical Journal August 8, pag. 155, sein Va- 
ter sei der erste gewesen, welcher die Jodtinetur 
äusserlich angewendet, gegen ‘das  Erysipelas 
erprobt und empfohlen «habe *) und darauf sei 
das Pigmentum Jodinii ‘(40 Gran Jod in einer 
Unze :Weingeist gelöst): im. Krankenhaus zu 
Bristol : allgemein : gebräuchlich ‘geworden: In 
‚der neueren Zeit ‚habe. er das. Pigmentum Jo- 
dinii cum  Collodio ' (ein Serupel Jod und ein 
Serupel Jodkalium in 'einer Unze Collodium) in 
die Praxis» eingeführt‘, welches in ‚allen: Fällen 
von Erysipelas, in dem spontanen wie in dem 
auf ‚chirurgische Operationen folgenden die besten 
Dienste geleistet; nur dürfe man die Augenlider 
nicht damit bestreichen,: weil. ‚das Collodium »die 
Augenlider zusammenziehe, so dass der Kranke 
die Augen nicht schliessen Kann, wie 'er selbst 
gesehen. 


Urticaria. 


‚Fr. Mosler. Zu erichhe der Undbehin. Virchow’s Arch. 
Bd.. 25. 


Nachdem Geheimerath. v. Scanzoni die Ur- 
ticaria in Folge von Uterinreizung (Blutegel- 
stiche an der Vaginal-Portion) hat entstehen 
gesehen, berichtet Prof. Mosler, dass er mehr- 
fach die Urticaria im Zusammenhang mit Men- 
struations-Anomalien beobachtet und dass auch 
Prof. Niemeyer dieses Vorkommen bestätigt habe. 
Hr. Mosler ‚berichtet ferner über eine Familie, 
in welcher die habituelle Urticaria erblich war. 
Sie ging von der Grossmutter auf die Mutter 
und, von dieser auf ihre drei unter verschiede- 
nen Verhältnissen und an verschiedenen Orten 
lebenden Söhne, über,, während ihre zwei Töch- 
ter davon frei blieben. Die Urticaria machte 
ihre 5—8 Tage dauernden Anfälle, ohne ermit- 
telbare Ursache. 


‚Zoster. 


von Bärensprung. Beiträge zur Kenntniss des Zoster. 
(Dritte En Archiv f. Anatomie und Physiologie. 
Nr. 4 ° 

Gressy.. Nouveaux Faits ä l’Apui de l’Amploi topi- 
que .du- Perchlorure de Fer comme Traitement 'abor- 
tif du ‚Zona. ; Bull. de Therap. 1862. Nov. 15. 


AL, 


Prof. v. Baerensprung hat in seinen Beiträ- 
gen die pathologische Anatomie des Zoster ge- 
schaffen. Nachdem durch Prof. Heusinger der 
Antheil der trophischen Nerven bei der Genese 
des Zoster mehr als wahrscheinlich gemacht 


*). Wann war dies?: John. Davies hat in seinen 
Medical and Surgical Essays 1838 die Jodtinetur aus 
vielfältiger eigener Erfahrung gegen das Erysipelas und 
gegen die verschiedensten äusseren ge sehr 
gerühmt. und ‚mit, Recht.« i 


‚gende und 


sensiblen 


'sohin.. das 5. und: 9...normal...geblieben, 


war, lag: es ‘nahe, die Intervertebral-Ganglien 


ins Auge zuifassen; Hr. v. Baerensprung fand 


die Gelegenheit, seine in..dieser Richtung. ge- 


habte ‘Vermuthung anatomisch-mikroskopisch zu 


verfolgen,“ indem er. die Leiche eines. andert- 
halbjährigen Knaben: ‚untersuchte, welcher. an 
Lungentuberculose nach einem ‚eben verlaufenen 
Zoster: längs: des 6.,.7..und «8. Dorsalnerven ge- 
storben war. Er..legte zu: diesem Zweck das 
Rückenmark mit dem .5.,.6., %.,:8.'und 9. Dor- 
salnerven der. linken: Seite ‘bloss und .erhob in 


physiologisch-anatomischer Beziehung, ‚dass das 


ander hintern Rückenmarksnervenwurzel ‚anlie- 
» zum Theil zwischen „die. ..Ner- 
venbündelchen «dieser.» Wurzel ..; eindringende 
Spinalganglion keine! Verschmelzung: mit. den 
und «motoriscken. ‚Fasern ‚eingeht, 
wie: solches schon Kölliker erkannt hat, sondern 
dass jedes Ganglion.. ein. kleines. selbstständiges 
Nervencentrum darstellt, welches aus unipolaren 
feingekörnelten,, mit‘; einem: grossen scharfbe- 
grenzten Kern ; versehenen: ‚Ganglienzellen ..be- 
steht, welche in» kleine birnförmige. Läppchen 
vereint » sind ,. was. bis jetzt noch.nicht bekannt 
war; von jeder Zelle geht ein. Nervenfaser aus, 
die Fasern. von einem .‚Läppchen. bilden  gleieh- 
sam ‚einen Stiel und. die ‚Stiele „der : Läppchen 


‚vereinen sich ‘zu dem Bündel ..der trophischen 


Nerven, so: dass das Ganze ‚einen traubenförmi- 
gen, drüsenartigen Bau. hat.. ‚Dieser  trophische 
Nerv verläuft dann längs der sensiblen und, nach 
der. Vereinigung - der hintern Nervenwurzel mit 
der vordern, auch längs‘. der.motorischen. Ner- 
venbündel in dem: gemeinschaftlichen. Neurilem, 
50. dass. jeder: Rückenmarksnerv. sensible, moto- 
rische und trophische Nerven ‚hat! Und während 


(die sensiblen und trophischen Nervenfasern.durch 
‚die mikroskopische Betrachtung nicht von.ein- 


ander zu unterscheiden. sind, ‚als. höchstens durch 
die etwas ‚stärkere Breite .der motorischen, ‚sind 


die Ganglienfasern viel dünner, dunkler (contourirt 


und ‚feiner ‚gekörnert. :. Dieser::normale Bau. des 


Spinalganglions und ‚der ‚von. ihm, abgehenden 


trophischen Fasern ‚erlitt beim Zoster, folgende 
Veränderung. . Von dem .5;, 6., 7.,.8..und 9. 
Dorsalganglion  war..das. ‚oberste und unterste, 
„aber 
das .6., 7. und 8. Ganglion ‚waren angeschwol- 
len nd stärker geröthet ,. ‚am intensivsten. war 
die. Veränderung im .7.' Ganglion. . Diese .3 
Ganglien ‚hingen fester an.der ‚Wand des. Inter- 
vertebralkanals; das Bindegewebe war hier stär- 
ker geröthet und verdichtet, wodurch die Gang- 
lien! voluminöser erschienen ; aber. bei. durchfal- 
lendem Licht sah man ,- dass die dunkle. rosige 
Färbung: ‚der Ganglien.und..der aus. ihnen .her- 
vorgehenden Nerven nicht in .dem Neurilem, 
sondern. in... der -Substanz, selbst gelegen, war. 
‚Auch fand Hr. Verf. Spuren . von Entzündung, 
jedoch hauptsächlich. nur .im..Neurilem, denn 
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sowohl: in ‚derisäussern« Hülle der. 'Ganglien ‚als 
auch zwischen den Läppchen lag ‚eine ‚feinkör- 
nige Massezutheils unregelmässig«zerstreut,'itheils 
‚rundlichen «Gruppen und "Klütpchen vereint, 
ddsenölheiiunlichesFärbungshüf ‚ausgetretene' und 
später zerfallene Blutkörperchen hindeutete; ‘das 
Zellengewebe,» in';welchem' sie:lagen,| wär augen- 
seheinlich- ‚reicher: an: Kernen weniger» elastisch 
und »gelockt 'als- das«übrige: ‚Diese: Veränderun- 
gen! erstreckten » sich übersdieo@anglien: hinaus, 
auf-die Kreuzungsstellen' der; hintern und, zordesn 
Nervenwurzeln und auf die beiden Aesterder 
Spinalnerven, soweiti.dieselben ‚sich schon äusser- 
lich geröthetszeigten,' verloren’ sieh» aber je wei- 
ter: je. mehry”#s0 dass sie »in „den. entfernten 
Theilen»des:Nerven: nichtmehr angetroffen : wur- 
den;.'«Eine leigentliche‘' Zerstörung: der Nerven- 
substanz-wär ‚weder:iüh den 'Ganglien,: noch.in 
den von ihnen’ abgehenden: Nervenbündeln zu 
erkennen, doch.!waren. an. einzelnen: Stellen, wo 
die ‘körnige: Masse sicham'!stärkstens angehäuft 
fand ;o»die »trophischen: Nervenfasern ;; varikös, 
grobkörnig: und: der:körnige Inhalt selbst: in sei- 
ner »Continuität‘ unterbrochen. .' Die! Entzündung 
‚verbreitete ‚sich vom» Ganglion aus; nieht durch 
.dien hintern: Wurzeln: zum: Rückenmark, sondern 
nur: gegen: die Peripherie. Wäre. bloss eine Ent- 
zündung.des«Neurilems-:vorgelegen, .so würde 
‚sich dieselbe nach »beiden- Richtungen: verbreitet 
‘haben ‚während ihre ‚bloss ‚peripherische  Aus- 
breitunk eine‘ Leitung »durch...die im) Gnkalien 
entspringenden:Ganglienfäsern beweissti.. u»! 
senlAnı diese: Beobachtung reiht Hr. Verfi meh- 
‚rere.Fälle von :Zöster,: welche :»topographisches | 
‚Interesse «haben, oder. einen ägekien alsrianf | 
‚machten. «Diese »sindz! 00 
„a Ein, Zoster im; ‚Gebiet, ‚des Ramus,, Laarkalie ae: En 
‚yus, dRegainps ; . Zoster im 2, ‚Ast des rechten, Trigemi- 
mus; ein, Zoster im. zweiten linken 'Rückennerven mit Be- 
Aheikgunp) des Arms" und Verschönung des hintern’'Asts 
ÖdiesesirNervens' (nach‘ Verkühlung entstanden); ein! Zoster 
‚des. ‚aweiten.' Dorsalnerven, mit; Verschonung. ‚der vordern | 
putäste, ; ein, ‚Zoster gangränosus des 2, und 3..Dorsal- 
nerven; ein Zoster des 11. "Dorsalnerven mit partieller 
erlinsie: der Haut; ein ’Zöhler des 10, Dorsälnerven - 
mit Hyperästhesie der Haut; ein Zoster des:11, Dorsalnerven 
„mit Hyperästhesie der Haut; ein Zoster des ersten Lenden- 
nach „10tägiger „Neuralgie, und ‚mit Hyperästhesie 
"der "Haut verbunden; ein Zoster des ersten Lendennerven 
nach Verkühlung’;' ein 'Zoster femoralis (N. cutaneüs an- 
“tieus vexternus) mit starker Hyperästhesie der; Haut;’ ein 
„Zosterlumbo - femoralis gangränosus ohne ‚Eumeräschagin, der 
'w ae“ mit nachfolgender Anästhesie ; eine Schmädt's J ahr- 
entnommene Angina Zosterica von Labouibene; 


re ‘eine nach Verkühlung entstandene fieberhafte Angina 
mit Bee auf der rechten Tonsille und auf dem 








Tu 


BER Arne Rlage o-malatinve;, mit Herpes .labialis über „.. 


tue Vin Aninkel),. ein dem Bulletin de 'Thera- 
di Iren 1 entnommener Zoster mit intermitti- 
on Ch hausit (wär ein schmerzhafter'Zöster 





en ie hmerzen, ‚den’Tertiantypus. an „und 
erschwanden erst nact nehr chen); ein der Lon- 
Medical Gazeite, > E 5 






ar 'entnommener von 


ere 
ter Fhfnar entmmönes von 
zenbuicrätintadirkosmdntls zu den beiden; obern Lenden- 


Canstatt's Jahresbericht der Mediein pro 1868. Bd. IV. 


icalmerven:; nach .:dem ‚Abheilen’!der - 
& Hamilton. 
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wirbeln +reichend» mit. Verminderung ‚der Harnsecretion (12 
Unzen des; Tags); und; einem,.hellgelben, „alkalischen mit 
Schleimflocken gemischten Harn. ..Mit dem:Verschwinden 
des Zoster ‚kehrte, alles zur Ordnung: zusüoh. A | 


ip 


In Bezug. auf die Actiologie.. "des. ‚Zoster hat 
der-Militärarzt Dr. ‚Waldmann ‘in: Minden dem 
Hrn. v. Bärensprung Folgendes geschrieben. 

„In den ersten Tagen des März 1860 schlug 
das bis dahin warme und nasse Wetter plötz- 
lich,.in Kälte ‚um ; wahrscheinlich im , Zusammen- 
hang mit. ‚diesem Wechsel ‚kamen bei, ‚unserer 
nicht...grossen:. Garnison. ‚zwischen, dem : 3. „und 
5..März 3,.Eälle von Zoster; ‚am Halse .Xor, ‚alle 
2 dicht über „dem. Kehlkopf: beginnend: —. bis 
zur. Ohrgegend reichend, ‚also; ‚an, ‚der ‚Stelle,; „die 
der Kragen,des Waflenrocks. ‚freilässt, Zwischen 
dem. ie; und 18, März, kamen hei ähnlichen 
Temperaturverhältnissen,, wieder. 2; ganz gleiche 
Fälle ‚am, .Halse:, vor und. endlich. ‚am, ‚23.: März 
ein, sechster solcher Fall. Neuralgie war in keinem 
Fall vorhanden.‘ ‚Hr... ‚Verf, fügt ‚bei, dass, auch 
von andern, Seiten. .das. Sichhäufen, von Zoster- 
Eruptionen. bei, ‚schneller Witterungsyeränderung 
hervorgehoben ‚worden, ‚sei,. und ‚von.den oben 
vorgeführten: Kranken | ‚gaben, zwei. als. ‚Ursache 
DSH „Erkrankung, eine Verkältung an. bes 

nn. Dr. Baudon, durch 3, Balaı- 
ungen gezeigt hat, ‚dass, die örtliche, Anwendung 
des, „Eisenchlorids; den Verlauf. der, ‚Zona, coupirt, 
bringt. ‚Dr. Gressy ebenfalls. _ Beobachtungen, 
welche, die Angaben, des. „Hr, Baudon.. bestätigen. 
Er. wählte eine, Solution von 5,Gramm es Eisenchlorid 
auf 30 Grammes Weingeist, womit,er die ganze. von 
‚der Zona ‚besetzte Hautstelle des Tages einmal be- 
‚Pinselte, sich.aber. ‚hütete, die Bläschen zu öffnen, 
‚weil das, Eisenehlorid auf, den, ‚wunden. Stellen;starke 
‚Schmerzen, verursacht. ‚und, ‚dann: die, Vernarbung 
etwas, verzögert . wird.i, In. ‚einem ‚Falle. „reichte 
ein. einmaliges, ‚Bepinseln;,. ‚ZU, „Heilung, te ‚In 
"angewendet werden., "Schon .. Minuten , ‚nach 
‚dem ; Einpinseln.. ‚schwinden die Schmerzen, „und 
‚innerhalb. 10 Minuten; «wird:; ‚die, ‚Haut. ‚zunzlich, 
die Bläschen, ‚treten,a anfangs, ‚stärker ‚hervor,,. aber 
der Hof. um „sie. fängt ‚an.zu erblassen -und „der 
‚Inhalt. ‚der, ‚Bläschen . ‚wird trüb... die, „Bläschen 


‚selbst „welken,. ‚Bis, jetzt. istin ‚keinem 89,,be- 
handelten ‚Fall,.eine asraele ‚zurückgebl lieben. 
AH see dad it 1a Du gäusdıe AsHleoiE 
ar ia os ze HAOESE THE HT 
me 19 284 „Scharlach,. 29 aash  „19isR 
Sräasıd & 4b 18319 Dig Ad soy zus 

een. Repor on 1. Searlaina, „Dublin, "QuameriysJ ourn. 
ir „May, ablum ‚Nyurgamab: er 

Special Report” on „the, late, Epidemie „a, Scarlet-Fever,, in 

Eastbourn. 
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Cases of "Diptitheria” with Br on fe 
"Phroat-Affection’ in’ Searlatina. Edin. Med. Journ. Oßt. 
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"Namias. Ueber die Scharlach-Epidemie ie er "Wietier 
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John Leney. Two: Cases of Scarlatina, early in the Disease 
‘ 'terminating fatally from’ 'indurated Gellulitis of thb 
Neck. Med. Times. 1862. Nov. 22. -- 

Jonathan Hutchinson and Hughlings Jackson. Gnuhties 
tions and Paygelat of ip: Fr Med. TR 
1862. Nov. 29. 

H. Roger. Witeratiome BE klans In Scarlatine, 
Union med. Nr. 48... 

Henry Kennedy. Cursory Remarks on RR Düblin. 
Quarterly Journ. Nov. 


Epidemieen. Dr. COremen hat der County 
and City of Cork Medical and Surgical Society 
einen Bericht über die Scharlachepidemien in 
Cork erstattet und nicht bloss über die von 
ihm selbst beobachteten 196 Kranken, sondern 
auch nach den Mittheilungen von 12 Collegen 
(Hospital- und Privatärzten), über die gesammte 
Epidemie. In Cork erscheint der Scharlach alle 
Jahre im Früh- und Spätjahr sporadisch; 
die letzte grosse Epidemie aber herrschte im 
Winter 1856 auf,1857 und vor diesen Jahren 
findet Hr. Oremen in der Literatur keine Vor- 
merkungen von Scharlachepidemieen. Die eben 


zu besprechende Epidemie begann im Juli 1862 


und endete mit dem November desselben Jah- 
res. Es erkrankten im’Ganzen 1346 Personen 
und starben 125, sohin 9°8 pCt. der Kranken. 
Bemerkenswerth ist, dass unter dieser bedeu- 
tenden Zahl von Kratikön nur zwei Wöchnerin- 
nen und unter den Gestorbenen nur zwei Per- 
‘sonen aus der Klasse der Wohlhabenden waren. 
Die Krankheit herrschte am stärksten unter den 
Armen. Ueber die extensive ünd intensive Ver- 
breitung des Contagiums wurden die mannigfach- 
‘sten Beobachtungen gemacht. In ‘der grossen 
Mehrzahl der Fälle kam nur ein Kranker auf 
ein Haus, es kamen aber auch Fälle vor, wo 
auf die erste Erkrankung 29,4% und mehr 
Erkrankungen in demselben” EränEe: folgten. In 
"einer Familie genasen alle 5 vom Scharlach be- 
fallenen Kinder, in einigen andern Familien star- 
ben sämmtliche Erkrankten und natürlich ‚gab 
'es auch Häuser, in welchen die Erkrankten zum 
"Theil genäsen, zum Theil“starben. ‘Dr. Johnson, 
Arzt des Carrigaline Dispensary, welcher 100 
Scharlachkranke zu behandeln hatte, von wel- 
chen '15 starben‘, meldet, in einem’ Hause, des- 
‚sen Abzugskanllie (Sewers)” schlecht beschaffen 
waren und in dessen Loealitäten Düngerhäufen 
lagen, seien 11 Personen, darunter 2 Wöch- 
nerinnen, erkrankt, und er fügt bei, dass Wöch- 
nerinnen besonders zur Infection praedisponirt 
seien, denn er habe 'beobächtet, dass bei dem 
Anzug von Epidemieen die eräten Erkrankungen 
bei Wöchnerinnen vorgekommen seien. “Damit 
im Widerspruch, melden die andern 12 Aerzte 
von Cork ausdrücklich, dass unter ihren. ‚Schar- 
lachkranken. keine Wöchnerin ‚gewesen, sei... Da- 
gegen. dürfte, zu beachten .sein,, ‚dass, ‚wie bei 


andern Infections-Krankheiten,, :80..auch,,.beim ı, 


Scharlach Faulstoffe im Boden, im‘ Trinkwasser 


‚um den ganzen Hals, zog. 


und. in .der 'Luft dis: pe zum Er- 
kranken steigern. ' ars Arm 
iHBDieir Beben ‘im Äligemeinah den 
sun ‘Charakter, war: sohin bösartig und 
Dr. PARIS Brei ne rue der Krank- 
Ks auf. Tr x iR 
3): Die Kirapkheit besdelen ur. mässiges Ecap: 
koiklihben ‚darauf. folgte das mehr oder weniger 
über : den Körper verbreitete. Exänthem von rO- 
senrother bis: hochrother Farbe mit ‚einer bald 
raschen, bald gedehnten Reconvalescenz ep 
en fi a 
2) Die Krankheit begann mit heftiger Fie: 
Haie dazu :gesellten sich Cerebralerscheinungen, 
die:sich oft zu Delirien und Convulsionen stei- 
gerten, dabei waren Bronchitis, Lungenanschop- 
pung, Entzündung des Rachens und Verschwär- 
ung (Vereiterung?)) der Tonsillen, Anschwellung 
der Submaxillar-" und :Parotis-Gegend die vor- 
herrschenden Erscheinungen. Diese Form war 
günstig, aber: die Reconvalescenz zog sich zu- 
weilen in die Länge. (Entzündliche Form.) 
3) Die Krankheit begann :mit biliösem Erbre- 
chen und Durchfall, das Fieber hatte das ty- 


phöse Gepräge, erschien: in "einzelnen Fällen »als 


wahrer Typhus (?); die’ Eruption erfolgte: lang- 
sam ;' die Submaxillar- und Parotisgegend schwoll 
enorm an, wurde ’emphysematös, oedematös, aus 
‚Ohren‘ und Nase flöss'»Eiter, es bildeten sich 
grosse gangränöse »Abscesse am‘Hals, durch 
welche ‘die darunter'liegenden: Theile blossge- 
legt wurden 'und die Kranken (starben in Folge 
von: Blutungen oder aus’ Erschöpfung. In: einem 
‘Fall dieser Art wurde der Pharynx durchbohrt, 
so "dass die©Speisen ‘austraten.' ‘Der Hr.’ Verf. 
scheint unter diesem Bild’ 'die’"mässig torpide 
und die adynamische oder faulige Form zusam- 
mengefasst zu haben, denn Hr. Allen spricht 
von .einer Form,,..wo..bei, starker Anschwellung 


‚der .Halsdrüsen ‚dası Exanthem eine Purpurfarbe 


hatte, die Kranken in Coma oder Convulsionen 


'verfielen und mit wenig. Ausnahmen am 2. bis 
4. Tag. ‚starben. 


‚Dieses ‚war, offenbar. er ady- 
namische Form: =...  sken 

"'4) Die Kranken bekanibnn: eben ‚atätkem 
Fieber eine heftige ‚Halsentzündung, das. Exan- 


them. ‚aber fehlte ganz ‚oder ‚war. sehr. schwach, 


kaum wahrnehmbar. Diese ‚Form kam meistens 
bei Erwachsenen vor, endete glücklich und hatte 
nicht Anasarka zur Folge. ‚An dieser Form, mit 
Verschwärung der. Mandeln hat Hr. ‚ Öremen 
selbst gelittens»T wi. “diem 

. Der ‘Scharlach” war er nieht blos in sei- 


nem. Verlauf, ‚sondern auch durch seine ‚Fölge- 
‚Uebel . ‚gefährlich, ‚namentlich durch eine .An- 
‘schwellung und’ 'Vereiterung oder :Verjauchung 


der Drüsen, ‘welche sich in einzelnen Fällen rings 


7 


s halag Y 


‚In., Bezug, ‚auf. die . Behandlung, wollen wir 


harten "dass Hr. -Cremen ‘eine Verbindung 


.Y U ai arg wieihbe oh tıdytsefzardel 2 Katuand 


SITEHIFTEHR VATIOL 


| n-Sesquiearbonat und: Kali-Chlorat 
nützlich: fand), Selen änghtich; ‚stimalirend und 
antiseptischwirkte.. Gegen ‘das Halsleiden chlor- 
haltige Gurgelwasser, die'salzsaure Eisentinktur 
mit’'2' oder: 4- Theilen Honig, das iAetzen mit 
Silbersalpeter in: Substanz, in! leichteren Fällen 
dass Bepinseln ‚mit "einer: Solution! des Silber- 
Nitrats. - Aufl die ' geschwollenen.- ‘Halsdrüsen 
Chamomillen - Fomentationen, Ueberschläge. 'von 
heisser: Kleye,  verdünnte (Mexöurialseibe;. ‚Ein 
Knabe bekam am: 16.. Tag » der. ‚Reconvales- 
cenz "heftige :'Convulsionen,....die ‚durch nichts 
beschwichtigt werden «konnten, . bis  Hr..' Verf. 
einen: Aderlass von 10. Unzen machte} ‚worauf 
sie nachliessen; und Genesung erfolgte: Er sucht 
die: Ursache dieser - Convulsionen in‘ Urämie, 
Nicht : na Auibaitihigäukan Kahlsst; Eiweiss im 
Bartbsorst | 

reEibr: Beier Specialkommissär berichtet 
Hlierh ‚die Schärlach - Epidemie. in». Eastbourne, 
Diese Stadt ist: ein» neuer :Badeort' an. der See 
und. ‚eine englische Meile :davon: entfernt liegt 
das +alte 'Eastbourne.''Der Badeort hat. jetzt 
beiläufig -7000: Einwohner: und: ‚dazu. kommen 
2000— 3000: Fremde: als! Badegäste. Die Schar- 
lachepidemie 'begann. im. September 1862, soll 
durch : Fremde. eingeschleppt worden sein. und 
endete mit: dem Oktober... Es ‚erkrankten im 
Ganzen 103 Personen, ‚darunter 64 Fremde, ‚und 
starben 13: :In dem Bericht ist: viel von Drai- 
nage und Trinkwasser die Rede, aber ‚ein Zu- 
sammenhang einer schlechten Drainage oder ei- 
nes: unreinen' Trinkwassers ‘mit. -der: Epidemie 
ist nicht nachgewiesen. Auch wird über den 
Charakter ‚die Erscheinungen: und den Verlauf 
der’ Krankheit nichts vorgetragen. - Der: Bericht 
hat: ‚den Zweck, Eastbourne als einen sehr gesun- 
den: Badeort ‚darzustellen, -es wird behauptet, 
dass »dort die -iallgemeine Sterblichkeit 15 per 
Mille “(in London’+25 per Mille) betrage, ‚so 
dass das mittlere-Lebensalter: in Eastbourne sich 
auf '66°6 Jahre: berechnen würde. Alles: ist dort 
reinlich, luftig und im besten Zustand, ‘nur wäh- 
rend der‘ Badezeit könnte: die Ueberfüllung: der 
Wohnungen in einzelnen :Theilen der Stadt 
WORENS sein. 

‘ Dr. Hamilton binkiachtenn seit 1833 mehretb 
Besischöpidemiein; ‚welche in''den früheren: Zei- 
ten grösstentheils den sthenischen;, später: mehr 
den 'asthenischen Charakter: hatten. Er beschäf- 
tigt: sich besonders mit den dabei vorkommen- 
den Halsentzündungen, die’ in’ allen Formen und 
Heftigkeitsgraden auftraten. So lange der Schar- 
lach. ‘den! sthenischen Charakter hatte‘, ‚kamen 
keine ‘ diphtherischen ‘Erscheinungen zur Beob- 
achtung, *dagegen\war die Geschwulst der Ton- 
sillen zuweilenso gross, dass der Weg zum Pharynx 
beinahe 'ganz’ versperrt war. 
fand er die Einschnitte,2=-3 in jede.der: Ton- 
sillen; sehr nützlich.‘ Als später die Scharlach- 
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In:'solchen Fällen - 
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epidemieen ‚den asihenischen Charakter annah! 
men; sah: ‚er zuweilen: die Zunge ‚die‘ innere 
Seite. der: Wangen, ‚die Lippen’ und: selbst die 
Nasenschleimhaut,..mit ''einem.. fest ‚anliegenden 
Exsudat bedeckt: und wenn. dieses abgelöst war, 
so: fand. er.darunter zahlreiche, flache Geschwüre, 
Er wendete. hier dasselbe Verfahren: wie bei der 
genuinen.‚Diphtherie mit. ‚Erfolg an.*) "Je zeiti- 
ger die Behandlung beginnt; desto. ‚besser die 
Prognose, | 

‚ Eine andere sehr schliggnas ‚Erscheinang war 
die Anschwellung; der: ‚Drüsen und: des: Unter; 
haut-Zellen-Gewebes | unter ‘den - Winkeln der 
Kinnlade, ‚Diese Geschwulst,: die oft einen- enor- 
men Umfang erreichte, besiand aus ‚einer ‚oder 
mehreren festen Massen, die ‘so'.hart' ‚waren, -dass 
bei der ‚Untersuchung nach dem ‚Tod das ‚Mes: 
ser‘ wie in‚einen. weichen Knorpel: 'eindranig. Die 
Geschwulst konnte sich ‚aufieinen Unterkinnladen- 
Winkel beschränken; sie konnte hier und unter dem 
Kinn ‚gleichzeitig‘; oder, nacheinander ‘erscheinen, 
sie konnte. aber. auch. in .beiden Unterkinnladen- 
Winkeln auftreten und sich'um den’; ganzen 
Hals herumziehen,, ‚wo sie durch: ihr ‘Volumen 
die. Respiration  hinderte,'und Erstickung verur: 
sachte. Wenn dieKranken dieses Stadium über- 
lebten, dann! wurde‘ die ‚Geschwulst- in schlimm- 
ster' Weise, gangraenös: Hr. Verf. sah einmal 
die: ganze Fläche vom Kinnladenwinkel: bis. zum 
Schlüsselbein brandig' und zuweilen wurden auch 
die. Nieren secundär . affieirt. +» Eine ;isehr: beun- 
ruhigende. Erscheinung bei.'solchen brandigen 
Zerstörungen ‚war: die :Durchbohrung der Jugu- 
larvene«-mit ‚Blutung aus derselben... Er. sah 
einmal ‚aus! einer kleinen Hautöffnung: ein, wenig 
Blut ausschwitzen; die Blutung liess -sich: nicht 
stillen, sie; wurde im. Gegentheil nach Erweiter- 
ung ‘der. Oefinung -und“ nach dem, Einstopfen 
von :Charpie. sehr. reichlich und 'alsı er»nun die 
Theile. bloss ‚gelegt hatte, ‘fand er ein Loch in 
der. .hiniern Wand der..Vene. Er führte nun 
Leinwand unter die Vene:'ein, worauf die Blut- 
ung ‚sogleich. »aufhörte und als sich am andern 
Tag die Vene von den. darunter ‚liegenden Thei- 
lenabgelöst hatte, unterband er sie zweimal und 
der Kranke ‚genass endlich. Ein Freund des- 
selben. war ein paar: Monate früher: unter glei- 
chen: Umständen: gestorben. -Gegen diese Ver- 
härtung: der: Drüsen ' und‘ ‘des Unterhautzellen- 
gewebes kennt -Hr. Verf, kein hesseres Mittel, 
als Kreuzeinschnitt durch die oft: sehr dicken 
verhärteten Theile; '!worauf die Wunde. klafft 
und. die Spannung‘ nachlässt: - Er hat dieses 
Verfahren: seit einer Reihe: von Jahren: mit; ent- 
schiedenem Erfolg angewendet. Erleichterung 
bringt es Be aber ie Zu VE Dee 


ji 'Brechmittel, Aetzen. mit Silber- Nitrat, ein BE 
chen mit heissem "Salz! um den Hals und u ie „> 
3 Stunden: eine ‚Dosis Jodkalium. ve. malnonn 


[en 
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heit ‘—- ‘der Heilung ist’ nur dann gegeben, 
wenn die Einschnitte beiZeiten gemacht werden 
und auch die Halsentzündung‘entsprechend' be- 
handelt‘ worden ist." Trifft diese Geschwulst mit 
einer 'heftigen Halsentzündung' zusammen), 'dann 
bleibt für den’ Kranken‘ wenig’'Hoffnung. Neben 
der örtlichen‘ ‘Behandlung sind innerlich’ ’Jod- 
kalium, ‚Toniea, gute Nahrung und Wein indieirt, 

Dr;‘Namias, Primärart ‘am 'Civilspital zu 
Venedig, gibt einen summarischen Bericht über 
die‘ Scharlachepidemie zu "Venedig, ohne die 
Zeit: und Dauer der Epidemie' oder die Morbi- 
lität und‘ Mortalität ‘derselben zu melden. Die 
Epidemie' war 'eine schwere und soll viele Kranke 
theils : durch “die’Hauptkrankheit, theils durch 
deren secundäre Zufälle und Folgeübel 'getödtet 
haben. 'Merkwürdig ist, dass Rachendiphtherie 
und Albuminurie fast nie, selbst"in (den leichte- 
sten ‘Fällen ' nicht fehlten und dass Diphtherie 
und Albuminurie oft‘bei Personen "beobachtet 
wurden, ‘bei ‘welchen ' das Exanthem gefehlt 
hatte und fehlte. Als Folgeübel hat Hr. Verf. 
öfter »typhöse Zustände, 'Pneumonien und An- 
schwellung 'der'Drüsen beobachtet, welche letz- 
tere: im: Laufe: typhoider "Zustände mit Eiterung 
oder Brand''endete. : Bemerkenswerth’ ist ferner, 
dass bei diesem’ Scharlach' nie ’die bekannte Ge- 
lenkaffecetion und‘ bei der’Albuminurie mit Ana- 
sarka’ nie Amblyopie‘'oder Amaurose beobachtet 
wurde, und dass’die Diphtherie und die"Albu- 
minurie mit Faserstoffeylindern ‘im Harn‘ sehr 
oft‘einen glücklichen Ausgang nahm. "Gegen 
die‘ Diphtherieuleistete ihm das Kalichlorat als 
Trank mit‘ etwas Syrup "gewöhnlich sehr’ "gute 
Dienste, »in “schweren Fällen aber’ legte er' ein 
Blasenpflaster' in“den: Nacken "und’stach dann 
die Blase auf, um'das wenige 'ausgeschwitzte 
Serum’ zu entleeren.‘ Nitrus Argenti wurde sel- 
ten angewendet. ’Die Albuminurie’ behandelte’ er 
erfolgreich mit einer Mixtur“aus:Nittum; Salpeter- 
säure und 'Spirit. aether.“nitr., gab dabei selten 
Drastica, dagegen nährende Mittel,“selbst rohes 
Fleisch ; in ‘schweren ‘Fällen Tanıfnjs 'Campher, 
Nux: vomica, 'in der" Reconvalescenz en 'Ei- 
nen sehr hartnäckigen und‘ Monate "lang ver- 
schiedenen "Mitteln “trotzenden Fall » von’ -Albu- 
minurie'©hat er endlich‘ durch ‘die FoliaUvae 
ursi und:'Balsamus Copaivae geheilt. "In einem 
schweren: Fall von Albuminurie war’ das »Oedem 
an den «Beinen und: der Muskelschwund ’so weit 
vorgeschritten, dass nach’ der'Resorption' des 
Serums die  ausgedehnte»Haut locker’ um Kno- 
chen und Muskeln‘ hing’ und die Beine das Aus- 
sehen ‘hatten, sals wenn 'ein Stock in’ einen  wei- 
son Back’ gesteckt wäre. us mashaiga 

 Complicationen.‘ Hr.’ Ban ua ae 
Mer eine sehr schlimme Form des Scharlachs 
beschrieben, ‚wo die Kranken durch ‚Anschwell- 
ung,..des. Unterhaut-Zellengewebes ‚des ‚, Halses 
im höchsten Grad gefährdet sind. - „Dre Graves 


sagt, dass diese seitlichen: doHineitg hä 
ee '11: Tag der’ Krankheit zwerscheinen 
pflege, Dr. Kennedy aber bemerkt, dass’ sie; äuch 
im Beginne : der Krankheit sich einstellen könne! 
An’ dieser‘ Form des»Scharlachs sind'nach:Hrm 
Leney im'Jahr' 1849 »in "Ireland viele «Kinder 
gestorben: Hr. Leney‘»berichtet über: 2 Fälle, 
wo diese Anschwellung und der Tod sehr früh- 
zeitig 'eintraten, 2 
' Er “fragt, ob solche‘ Kranke . nicht‘ gerettet 
weiden: Kölner wenn man zeitig 'die'Jodtinktur 
auf den Rachen und eine 'starke DORBRMIR: äus» 
serlich auf den Hals’'anwendet. alien 
Die Herren Hutchinson und Zelüde zeigen 
durch Anführung mehrerer Beobachter"und’ durch 
das 'Vorführen' einiger‘ ‘Beispiele, dass sich’ zum 
Scharlach ziemlich häufig Affectionen des ’Her- 
zens gesellen: Endocarditis und Pericarditis; 
häufiger die "erstere; ‘dass "diese Entzündungen 
der ‘Herzhäute "ebenso ‘gut im: Verlauf’ und vauf 
der Höhe "des Scharlachs wie’ gegen’das Ende 
desselben “auftreten; ‘dass ihnen:"zwar‘ häufig 
eine dem Rheuma ähnliche “aber'"noch 'wandel- 
barere Gelenkaffeetion vorhergeht, dass sie’ aber 
auch ‘ohne alles Gelenkleiden 'entstehen können; 
dass sie" acut und‘'chronisch ' verlaufen , selten 
schnell 'tödten, oft erst nach Jahren» den Tod 
herbeiführen ‚nieht selten aber ‘auch 'in: der»Re- 
convalescenz des :Scharlachs ’‘wieder verschwin- 
den, besonders na u WIENER OEAN 
affieirt war,» 9». easakah] ar 
' Zur ee ‚Anatomie. Dei jur ‚Roger 
berichtet der Societ€E medicaledes Hopitaux über 
einen »Fall’von Scharlach;*dersams3. Tag tödt- 
lich 'geendet hatte.: : Die‘isolirten »und. gehäuften 
Follikeln ‘des Dünndarms waren so: stark! ent- 
wickelt, wie’ man» es"selten‘ beim  Darmtyphus 
findet,''aber durchaus nicht verschwärt; die ent- 
sprechenden 'lymphatischen Drüsen 'geschwollen, 
hyperämisch, aber nicht erweicht;' alle Ein- 
geweide‘“ durch ‘entensive' Congestion violett: 
so das Hirn, die‘ Milz, die» Nieren‘,: die Hoden 
mitder'«Albuginea nicht bloss violett, sondern 
auch »turgeseirend ‘und in gewissem Grade er: 
weicht; '»die Lungen mit  violettem «Blut ganz 
überfüllt und weich, das violett“schwärzliche 
Blut »in ihren !Gefässen halb: geronnen und im 
untern Lappen» der »rechten kaingesi ein a 
hämorrhägischer slerduiia nl; 
0 Zur Aetiologies In derSitzung.der Socist6medi- 
cale des Hopitaux vom 1:’März sprachen sich laut 
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Nro. 48 der Union medicale die Herren Chauffard; 


Roger und »Behier "entschieden dafür .ausy. dass 
Scharlach’'iund «Mäsern,’ wie andere Krankhei- 
ten, 'obwohl: unzweifelhaft contagiös,.döch auch 
spontan entstehen ‘können, : wofür «namentlich das 
oft, plötzliche. Ausbrechen von: Epidemien: spre- 
che, die gleichzeitig. viele,:» von: einander» ent“ 
fernte Menschen‘ befallen. :Hr..Behier führt »an, 
dässisjährlich gegen» das Frühjahr und gegen 
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len: Bine ee —_ Scharlach 
vorkommen.“ *Er sagt, er habe in einer’ Familie 
3. Kinder: an den: Masern erkrankt gesehen; 5: 
Jahre: später: sei die Tochter -voy: neuem an den 
u ;» die: Familie: habe sich ‚Glück: 
gewünscht; dass -die»Knaben nicht, im Hause, 
sahne ‚einer Pension waren, „aber in'demsel- 
ben Augenbliek sei>der eine ‚Knabe an» den Ma- 
sern. erkrankt nach; Hause: gebracht « worden. 
Hr. »Chauffard sagt, im Jahre’ 1855: habe im 
Paris: die Cholera»geherrscht; während: man aus; 
der Provinz nichts :von»derselben: gehört :habez 
aber: auf’: einmal «sei. an »demselben' Tage: der 
Ausbruch:» der: Cholera aus: verschiedenen von 
einander entfernten und: von»Paris: durch: weite 
gesunde'Zwischenräume: getrennten Städten ge- 
meldet worden: :Ein Hauptargument aber, : wel- 
ches Hr.»Roger vorbringt, liegt »dariny»dass» die 
Thierärzte: die Rotzkrankheit, die denn doch im 
WöehetäinCirgäi a ist, ee FERIEN 
haben. 4 arte si Bra 
o') Zurs Tinseirien Ries Beissrkistien des (Dir 
Kennedy betreffen: »die»Behandlung 'des-'Schar- 
lachs:'»oEr «warnt» zuerst‘'vor der»unvorsichtigen 
Anwendung von. »Aetzmitteln.\ auf die Fauces 
gegen.die»Scharlachangina ‘und behauptet, die 
Anschwellung. der » äussern Drüsen des «Halses 
als»Folge (?) dieses; Aetzens ‚gesehen zu haben. 
‚Ershatsim»den: letzten Jahren die’ Aetzmittel';nur 
dann» angewendet ‚wenn die :Rachenschleimhaub 
verschwärt' iund schmerzhaft, das; Schlingen pein- 
lieh» war sund.'in:»sölehen Fällen «brachten: sie 
denn auch'deutliche ‚Erleichterung.  — Im Ueb- 
rigen«soll manıvorı Aliems.den: Rachen mit Gur- 
gelwasser «rein «halten ‚ı sov:die 'krankhaften: Se- 
creta stetig wegspülen und bei kleinen«Kindern; 
die nicht gurgeln können, soll man diese Rei- 
nigung mittels«;einer‘'.kleinen: Spritze ‚ausführen. 
Das ’Scharlachfieber beginnt oft‘ mit; Erbrechen; 
welches» aber/nach 36 Stunden aufhört, in: man- 
chen .Fällen.. ‚dauert. es.’ jedoch fort. und die 
Ursaeh6& davon. ist: das: Verschlingen der 'krank- 
haften ‚Secretä; der. Rachenschleimhaut;,' welche 
den: Mageni »belästigen’iund: welche dann: die An- 
wendungisseines; Breehmittels «fordern, ‚was. er 
durch ein Beispiel zu ‚beweisen »sucht: und: woraus 
hervorgehen.«isoll,, ‚dass. »dieses: Erbrechen: durch 
das \Reinhälten» der -Faüces- verhütet wird: Die 
verschluekten /Secreta sollen. aber. nicht immer 
den Mägen,.'sondern zuweilen auch, die, Därme 
belästigen,;welches; sich» dureh ‚eine um das Ende 
der Seen ec :öder. ‚auch. später: eintretende 
Diarr art,.idie jetzt: immer.etwas’ be- 
denkliehiatguprähenng Verstopfung alssein' iin 
een begrüsst wirdoh Iqumlsas lan 
»» Einszweiter von. Hrn. Kennedy: Bonatrageh 
desaL.ahiskt lauteb:,; Aehnlich wie.bei:.den.Vat 
riolent ‚entsteht «auchsbei arlach..einsecun- 


däres ıBieber,ıswelehesiisduneh ‚die. .Absorption 





- pie: ‚Fieber.leiteninnen ob er 
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krankhafter:» Seereta: . aufgerufen , »'bei-.. Kindern; 
wie: bei» Erwachsenen vorkommt,‘ aber. am..deut-, 
lichsten: 'beis Erwachsenen ‚beobachtet wird;,isich, 
zum wahren‘ Typhus: ‚gestalten.(?)»und den Tod) 
verursächen» kann, gegen welcheswir,„abgesehen: 
von der:\oben »besprochenenReinlichkeit ‚kein 
Specificum «Kennen! ‚und »welches.daher nach 
den: allgemeinen.’ Grundsätzen. behandelt . ‚werden 
muss], ‚die uns: Aherkänpe bei'.der, Thmzapiei ‚tor- 
tert in d 
=i.Unter den:'gegen:! den Sebahlach. here 
Mitteln‘ 'bespricht er. zuerst: das. Kali-Chlorat, 
das: Ammonium Sesqui:+Carbonat. und.hdie(in 
England sehr:.gebräuchliche), Verbindung'beider, 
welche: Mittel’ ‚er als die. alkalische - Behandlung 
(?)- bezeichnet: und: ‚vor! deren ällgemeinerw An- 
wendung. er sehr: warnt, da»in :so’ manchen Fäl- 
len. das: Chlorat: offenbar: schade ‚indem! es: 'ei= 
nen; raschen Schwund:. des Systems; verursache 
und: grösse, ‚Neigung habe, durch die” Därme 
abzugehen: Diese. Nachtheile: sollen, beim Am- 


» monium - Sesqui-Carbonat noch stärker hervor- 


treten,» ‘Diese Mittel sind! nach: Hrn. » Kennedi 
nur dann: nützlich, ‚wenn: das Fieber den sthe- 


‚nischem (entzündlichen): Charakter. hat, ‚die Haut‘ 


heiss und:trocken ‚-der.Puls« voll. und gespannt 
ist... Wenn’ aber, Yası zuweilen: vorkömmt, das 
Fieber. seinen Oharakten wechselt; vom» ohtaiiriäh 
lichen: ine den torpiden übergeht,» sso!.müssen 
diese » Mittel, » sofort» verlassenn/:werdens Wenn 
das»Fieber:; den» torpiden » Charakteri>hat; »welcher 
in» unserer Zeit: an’ den Tagesordnung: ist, dann: 


empfehlen: sich die: Säuren: und. vor allem».die 


Salzsäure, welche. eine,entschiedene: äntiseptische 
Kraft besitzt, doch. hat!-Hr.. KÜ;sich überzeugt; 
dass die Tinktura.:Ferris»muriatieis noch” heil- 
kräftiger wirkt als die Salzsäure. Diese Tinetur 
hat sich nicht bloss beim einfachen, sondern auch 
bei dem mit Erysipelas.:@ömplieirten Scharlach 
bewährt und Hr. K. hebt die merkwürdige 
Thatsache ua ger das Erysipelas,' welches 
sich ‘zum’ Schärlach gesellte ' oder ünmittelbar 
auf denselben folgte, in. allen Fällen aus der 
Nase kam und sich ‚von da, über ‚das, Gesicht 
verbreitete , und pur, ‚wenn es ‚sich zum Puer- 
peral- Scharlach gesellte, aus der Vulvashervor- 
ging. Die genannte Eisentinktur schien sogar 
die ‚Stadien. des»Scharlachs »abzukürzen. ‘Er. 'gab 
21.Drachmen «salzsaure' Eisentinktur "und ieine 
halbe» Unze: Syrup:: in '4 ‚Unzen’Wasser>uud liess 
davon: alle»:3 Stunden»'einen Kaffeelöffel ‚voll 
uehbateni ? . aadisudbsa- os im? 

“Den Gebkachı; der Anodynaswill er‘ nur» ar 
Reizungszustände, Delirien,; «Convulsionen (atak- 
tisches Fieber ‘der Franzosen): beschränkt wis! 
sen. «»Er..hat- sich durch’ wiederholte »Leichen- 
untersuchungen ‚überzeugt ,  dass»diese’ nervösen 
Erscheinungen ;: nicht durch) entzünäliche | Zus 
stände, sondern;bloss.durch Reizung (Hyperämie?) 
bedingt sind: und versichert, |von' der :Hyosceya- 
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mustinktur "die . beste’ Wirkung gegen "dieselben 
gesehen‘ zu haben." Vom Opium sagt er; dass 
es’inicht' so Zuverlässig wirke,' wie der Hyoseya- 
mus und dass‘ es "überhaupt ‘bei Kindern gar 
nieht’angewendet werden‘solle (!).:Den Gebrauch 
des: Weins:/ und‘ der‘ Fleischbrühe “empfiehlt Hr. 
Verf: gleichfalls‘ "beim "torpiden‘'Charakter des 
Fiebers, ' wenn zugleich die‘ Eisentinktur ange- 
wendetiwird, welche‘die!'Veränderung des Bluts 
zu bekämpfen hat, die namentlich>beim' Puerper-: 
ralscharlach’ so deutlich’ hervortritt und‘ sich 
durch Eechymosen offenbart: Er 'empfiehltvauch; 
Hefen damit zu verbinden,’ die er bei’ allen tor- 
piden  Fiebern heilsam gefunden habe. Aber. er 
_ erklärt‘.den so ziemlich allgemeinen Glauben; dass 
da, wos'der‘Wein oder Branntwein nützlich sei, 
solches ‘auch von ‘der Fleisch- und Hühnerbrühe 
gelte,’ für. einen »Irrthum, ‘besonders beim’ Schar- 
lach, und’ versichert ‚“ dass (diese flüssigen Nahr- 
ungsstoffe' bei'nieht ganz vorsichtiger “Anwend- 
ung secundäre a ee zur BotE nie 
ben (2). adsite tee u era 
Endlich: ‚Berti Uayi Kontiik Y eu Ponkeis 
men von 'wohlthätigen Schweisskrisen beim Schar- 
lach. Er ‚habe: öfter'gesehen,, dass nach ‚dem 
Ausbruch "eines vallgemeinen ''Schweisses ‘der 
Puls ‚in:«24 ‘Stunden "von: ‘120. auf 80: Schläge 
fiel und» er‘ führt ‘einen im’ Mai 1863: behandel- 
ten :16jährigen‘, scharlachkranken 'Jüngling vor, 
welcher einen sehr‘ frequenten ‘Puls, »livide Ex- 
tremitäten‘;''ein ' dunkles 'Exanthem' und musitis 
rende Delirien'hatte und der beim Gebrauch: von 
salzsaurer Eisentinktur, Hyoscyamus-Tinktur ‘und 
Wein’ des ‘Nachts, ‘während die Haut noch roth 
war, eine deutliche Schweisskrise. bekam und 
SR a age ‚ausser Art war. © a 
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ei w RE 10: "Masern. 

Albert Meier Beiträge zur: FREE den Mas en 
Tübingen. „L: F. Fuls. 1863, Preuss..Med. Zeitung. 
S. 264. 


Wunderlich. . Ueber. einige Verhältnisse des Fieberverlaufs 
"bei den’ Masern etc. ‘Archiv der Heilk. Heft 4. 


Koch. Masern” ‚und HeuEnnubLen, Wwürttemb. Corr, -Biatt. 
"Nr: 32. | z 


wEiih Akenikhepioei hr Dr. Pfeilsticker 
unter Leitung des: Dr. Profi -Niemeyer im Jahr 
1861 in einem: Dorf: bei Tübingen " beobachtete, 
veranlasste den: Ersteren; die. oben genannte 
Schrift zu schreiben. Von 577 Einwohnern 
waren :188 erkrankt und 12 gestorben. Der Hr. 
Verf. ermittelte, dass die Maserm’schon'' am ersten 
Krankheitstäg. contagiös «sind und im'-Bezug''auf 
das:'Keimstadium : des Contagiums: stimmt er mit 
seinen Vorgängern überein, »indemser' dasselbe 
auf. 13-15: Tage erstreckt 'und nur in wenigen 
Ausnahmsfällen eine ‘Verlängerung: desselben um 
einen. .oder einige ‚Tage: fand) und: zwar fand. er 
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dieses bei Säuglingen «und bei 'solchen'Personen, 
welche:'vor 'der Maserninfeetion! bereits‘ j anveiner 
chronischen Krankheit gelitten: hatten.‘ Die«-häu- 
figste und -bedenklichste: secundäre Erscheinung‘ 
war die capilläre Bronchitis, die zuweilen schon. 
im Eruptionsstadium auftrat und ‘dann 'gewöhn- 
lich ‚einen milden Charakter hatte, häufiger: aber 
und 'bedenklicher nach dem Erklassen des: Exan- 
thems: sich: einstellte;' ‘die’ schwerste‘;Form er- 
schien amd.’ oder 4: Tag des Eruptionsstadiums; 
wo die Temperatur; statt zu fallen, wieder stieg 
und sich: meist über 400 ©. erhielt." Abgesehen 
von: den: bekannten’ physiologischen und‘ physi> 
kalischen Erscheinungen waren die: Athembewe«- 
gungen: charakteristisch: » die Kranken 'sassen 
aufrecht im: Bett mit‘ kurzer,‘ häufiger Respira- 
tion (60—70 in der‘ Minute);: das IJugulum und 
Epigastrium }" statt“ bei der ‚Inspiration sich zw 
heben, “sanken deutlich'ein und das Gesicht bot 
den Ausdruck der Respirationsnoth' und Angst. 
Dieser Ausdruck schwand »allmälig‘ und nach 
ı einigen Tagen sass das Kind ruhig, wohl auch 
spielend im ‚Bett‘oder es schlummerte, aber die 
Gesichtsfarbe. war bläulich, die Respiration: ‘noch 
häufiger und: noch flacher , 'der‘Puls ‘noch® fre- 
quenter und noch kleiner, das‘ Einziehen: ‘des 
Jugulum ‘und des Epigastrium bei der: Inspira- 
tion‘ :noch deutlicher ;' dafür sah man 'einerhohe 
Wölbung des obern  Theils der 'Brust, die‘ Tem- 
peratur sank, bald stellte sich Narkose ein und 
der Tod erfolgte in der Regel am 7... oder '$8., 
selten am 2, oder .3:: Tag nach‘ Beginn der 
Bronchitis. 'In leichteren: Fällen half 'ein' Brech- 
mittel und gegen das Ende der 'Epidemie kam 
man’ auch mit Senega und‘ »Liquor Ammonii 
anisatus aus, bei schweren re war oe le 
ur EEE a be he 
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Giheimeniiig: Wunderlich lassen in seinem 
Handbuch der Medizin und in’ 'seiner' 1858 er- 
sehienenen ‘Abhandlung: über den: Normalverlauf 
einiger typischer Krankheiten als:charakteristische 
Eigenthümlichkeit des Fiebertypus 'bei den Ma- 
sern aufgestellt: Rapiden und definitiven Abfall 
eines kurzdauernden’ anhaltenden Fiebers, nach- 
dem die .Eruption ‘ihr ‘Maximum erreicht hat, 
und zwar nimmt eriim Durchschnitt 36:'Stunden 
als Regel für die Defervescenz an, bemerkt aber, 
dass sie in schweren Fällen auch 2—3: Tage 
dauern könne; Durch. diesen‘ “Verlauf: unter- 
scheiden sich die Masern vom:'Scharlach, von 
den Poken 'und von'allenandern acuten Krank- 
heiten nur mit Ausnahme ‘der Pneumonie, die 
im’ Verlauf des Fiebers einige Aehnlichkeit zeigt. 
Hr. Wunderlich‘ gestattet dabei Ausnahmen. "Er 
stellt überhaupt den berechtigten - Lehrsatz "auf, 
dass man die charakteristischen Merkmale'.einer 
Krankheit ‘weder von den äusserst mildeh, noch 
von'den äusserst ‚heftigen, ‘sondern nur'von Fällen 
mittleren Grades ‘entnehmen 'könne; “aber auch 
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bei Fällen mittleren! Grades können ‚durch! zu- 
fällige: Einflüsse, durch: ein: -unpassendes Verhal- 
ten der: alkzankense und: dureh. : Complicationen 

weichungen'von der Regel veranlasst werden, 
er hat«daher die Masern: in normale‘ und ano: 
male geschieden, ‚wobei sich von selbst versteht, 
dass eine. scharfe Grenzlinie ‚zwischen den. nor- 
malen und anomalen Masern nicht gezogen 
werden. kann. Er hatte schon damals und auch 
später eine Anzahl von, Beobachtungen gesam- 
melt, welche das von. ihm. ‚aufgestellte Gesetz 
bestättigen und hat später die Aufzeichnungen 
seiner Hospitalfälle dem Dr. Siegel für seine 
Dissertation _ übergeben. Dieser hat die Fälle 
unabhängig und ‚ohne. einen. ‚Einfluss « von. Seite 
des Hrn. Wunderlich analysirt und geprüft und 
das Ergebniss dieser Prüfung, welches ganz mit 
den Angaben des Hrn. Wunderlich stimmt, in 
seiner. Dissertation und im Archiv der. ‚Heilkunde, 
1861°$8. 521, veröffentlicht. Dagegen sind nun 
die HH. Prof. Ziemssen und Dr. Krobler in 
einer Abhandlung „Klinische Beobachtungen über 
die Masern und ihre Complicationen ete.“ im 
ersten Band der Greifswalder medizinischen Bei- 
träge, .die. aueh im: Separat-Abdruck Danzig 
1863. erschienen “ist, aufgetreten: und Prof. 
Ziemssen behauptet positiv, dass seine zahl- 
reichen Beobachtungen mit dem von Hrn. Wun- 
derlich aufgestellten Gesetz in Widerspruch stehen. 
Er hat’im''Ganzen 311 Masernfälle beobachtet, 
bemerkt aber, dass nur bei 82 derselben die 
klinische Beobachtung. so exact gewesen sei, um 
sie gegen. Hr... Wunderlich. benützen ‚zu ‚können; 
führt jedoch ‚nur ‚72 Fälle. ‚vor. Hr. Wunderlich 
konnte natürlich. bei einer so wichtigen Frage 
um der Sache Willen dazu nicht schweigen, 
er unterwirft daher in einer rein wissenschaft- 
lichen Polemik die Entgegnungen des Hrn. Ziems- 
sen einer durehgreifenden Kritik. Im Allgemeinen 
sagt er, die mitgetheilten Beobachtungen des 
Hrn. Ziemssen seien mit Ausnahme von 5 der 
‘poliklinischen, und Privatpraxis ‚entnommen, ‚er 
müsse» aber: ‘bezweifeln, ‘dass solche ‚Beobach- 
tungen, 50 sehr er auch ihren sonstigen Werth 
anerkenne h dazu geeignet seien, um mit Erfolg 
Regeln aus ihnen zu. abstrahiren; ‚die, Kranken 
‘in’ Privathäusern können‘. nicht so: überwacht 
‘werden wie in Hospitälern, die auf'sie einwir- 
kenden. ‚Einflüsse , besonders bei Armen, ihre 
-Diätfehler .und sonstigen hygieinischen. Verstösse 
‚seien nicht s6 leicht zu controliren ‘und abzu- 
halter ; bei einer in der Stadt zerstreuten 'Ca- 
‚suistik ‚lasse sich die so nothwendige ‚gleiche 
Beobachtungszeit nicht ‚einhalten, ohne „welche 
 Vorsieht «die Pemperatur-Curven : grossentheils 
-fietiv' werden ;;\zudem. ‚habe Hr. Ziemssen die 
Temperaturmessungen nicht ‚oft genug ‚des. Tags 
(wiederholt, zuweilen. nur. ‚eine. in 24, Stunden 
vorgenoinmen,;; wob Anfang und ‚Ende 
der»Deferwescenz nicht genau ‚erhoben werden 
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können, und die Dauer,i dieses ‚Prozesses lä 





Wunderlich will -sich nieht ‚mit, diesen, allgemei- 
nen,..das Gewicht der Beobachtungen. des Hrn. 
Ziemssen  abschwächenden Beobachtungen. 'be- 
gaügen, sondern er. geht auf die, Beobachtungen 
selbst ein. ‚und hofft, den Nachweis: ‚zu liefern, 
dass ‚diese Beabachtungen. nicht gegen, ‚sondern 
für: ihn sprechen. e 

Hr. Ziemssen hat, wie Sniah, 12. einzahın 
Beobachtungen zusammengestellt ; davon gehen 
aber nach Hrn. Wunderlich ab: erstens: 9 Fälle, 
da.:5.. Kranke doppelt. und 2 ‚Kranke: dreimal 
aufgeführt sind, «wie Hr..: W. nachweist ;.. zwei- 
tens gehen‘„ab 8..näher. bezeichnete Fälle, die 
überhaupt ungenügend, oder: wenigstens ‚nicht 
während der Zeit des Exanthemverlaufs.beobach- 
tet, worden sind ;. drittens gehen,ab 8; tödtliche 
Fälle, und 17 Fälle, die ‚so: schwer complieirt 
waren, dass'sie keinen Werth für. die Bestimmung 
des Typus der Krankheit’ haben können *). Werden 
nun. 9-8 + 8:4+17.=42. Fälle, von. 72 vor- 
geführten abgezogen, ‚so bleiben..nur ‚30 zunächst 
verwerthbare, Fälle,. welche jedoch. ‚keineswegs 
durchaus .Normalfälle‘ von, Masern. waren. ‚Unter 
diesen 30 Fällen finden sich 18, ‚sohin. 3; Fünftel, 
in welchen die Defervescenz inıdervon Hrn. Wun- 
derlich ‚bezeichneten ‚Weise eintrat, nämlich. ‚drei- 
mal in,12 Stunden, einmal in;24 Stunden, acht- 
mal. in.'36, Stunden, viermal: in, 48 Stunden und 
zweimal. in. 60, ‚Stunden... Das. Mittel, dieser, 18 
Fälle ist. 36°66: Stunden. Es, ‚bleiben: .sohin: noch 
121.von, ‚dem. .Gesetz/ abweichende Fälle und „da 
Naturgesetze ‚nicht, durch Majoritäten entschieden 
werden, so mussinach.dem Grund der, Abweichung 
geforscht werden,“ ...In, ‚2 „Fällen ‚konnte, ,.Hr. 
Wunderlich . den Grund. der ‚Abweichung; nicht 
finden;, :in.,den ‚übrigen ‚10, Fällen aber ‚glaubt 
er die,;Ursache.‚theils in; ‚dem ‚anomalen Verlauf 
der ganzen Krankheit, theils in vorhandenen 
oder sich vorbereitenden leichten Complicationen, 
theils in einer’vorhandenen chronischen Krank- 
heit gefunden. zu haben. Die vorgeführten That- 
sachen. und Vermuthungen, , ‚dürften, aber ‚kaum 
befriedigenz so, wenniesi; heisst: -Anomalie der 
Defervescenz , nachher andauernder Hustenreiz; 
oder: uniterbrochene‘ Defervescenz Yoahhcheinliäh 
in Folge’ 'von Diätfehlern etc. Aber'wer kann 
bei fremden Beobachtungen die Einflüsse ermit- 
teln, ‚welche ‚störend. Bw ‚den: Verlauf der Krank- 
‚heit gewirkt; haben? his 

; Wir, müssen. uns; oh ‚Mittheilungen 
Heschnänkez,. ‚welche. darthun,ı dass: das. .von 
Hrn. :Wunderlich. ‚aufgestellte Gesetz, wenn, .auch 
nicht ganz, ausser. Zweifel, gestellt, doch. ‚auch 
nicht ‚erschüttert ist „und „dass; Hr., Wiundgrigr 
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BIER va Aber selbst in. '2 beträchtlich complieirten: earth 


(49 und ' 58) ‘und ’in: ‚einigen ’andern der’ Arttrat'die Ent- 


Aöberung nach dem; Fypus/der Masern seinansy 19 >) 





486 LEISTUNGEN I. D. PATHOLOGIE !U: "THE 


gegen Hri9° Ziemssen | bemerkt ‚" er’ /(Ziemssen) 
würdelandere’ Resultate Sant haben," wenn’ er 
die von ihm’ Wunderlich)’aufgestellte PN EeT 
der Mäsern’in'normale und unomale "acceptirt 
hätte!‘ Hr. Ziemssen "verwirft 'diese 'Eintheilung 
ünd"'unterscheidet dafür’ leichte" und” schwere 
Mäsern. "Aber “sind dann-nicht 'beide''Einthei- 
lüngen "berechtigt; die ‚erstere mehr‘ vom’ patho- 


logischen , die andere nur pas z er 
BIREERERREENE RaE aneng iv Ani: aH 
MONSTER Zee slia OSEHRTRESBN TIUHE ER Fans | 


Pit: Def Peg e- ‚Dr:»Koch in — bei 
kenierb übkeeräind: Miserhlageeid sKencihuktehb 
Epidemie* in" seinem ' Bezirk.” Die Masern waren 
entschieden eontagiös und 'wenn äuch''der) Aus! 
bruch des“ Exanthems in’wiehreren Fällen'>T4 
Tage‘ nach "derAnsteckung erfolßte, so beobach® 
tete er’ihn auch 'in:3 "Fällen am‘12. Tag nach 
der Ansteckung.‘ Ein 6jähriger Knabeiund ein 
Sjähriges Mädchen machten innerhalb6' Wochen 
die'ganze a gn 'Maserneruptiön""zweimal 
dürch“ und” ber dem‘ Mädchen 'wären ‘die Masern 
beidemal von’ lobulärer ‘Pneumonie begleitet. 2 
>» Deber"das Verhältniss der. Masern’zum Renehe 
kusten berichtet Hr. Koch Folgendes: Der'Keuch- 
husten | herischte -in "Gaildorf ‚epidemisch , im 
Orten -längs"des' Kocherthales und’ in ‘den’ im 

Ww 'alde' zerstreuten’ Höfen’ zwischen Gaildorf‘ und 
Geifertshofen'” nur" sporadisch. In“ Gschwend; 
Frickenhöfen "und' Gaildorf’ ging die Keuchhusten: 
epidemie der‘ Masernepidemie “vorher und'-alle 
masernkranken 'Kinder hatten den Keuchhusten 
entweder kurz ‘vorher gehabt, “oder litten eben 
noch an‘ demselben; "in Göfeitihiofen an 
und in” dem’ ganzen’ langen“ 'Zugdes -Keuch- 
Küstens''von dort das-Kocherthal'herab Bis’Gail- 
‚dorf hatte’ derselbe in keinem Falle Masern‘zur 
Folge. Hr. Verf. folgert' daraus ‚" dass zweierlei 
‚Species von‘ Keschkusten geherrscht‘ hätten.) © 


aasbradtov Mi ‚HordasıH msaosg mb 
‚BIHH tsyilame‘ ’ na wobasheasdıov dalr abe 
ins wlAhhang zu, WE DiRReENis ui 

u u, Sallabury. Remake on Ge with an "Account 


ug Ferteat 'showing'' the’ Influence''öf the Fungi 
ob of. ’Wheat Straw on !the’Human erg 


sion Med. Journ. 1862. July and Oct; nass mnlall 
A Kennedy,;,"On: a, ‚Disease (like,‚Measles,.. a en 
PFRION ur al, FEN cause, |. „Dubl, Dupter, Journ. 

Hımia Saalilkei) nseruntisadggtl Pr 

i6sDh, Br ee in Newark‘(Ohio)' beobachtet, 
dass Soldaten die auf müfflichem Stroh ’schläfen, 
Häufig ‘an’ einer“Piorm’von"' Masern’ leiden’ und 
'öwar"zu einer Zeitj'wo sonst‘ die :Masern“nicht 
iertschen; «wovon ehe "Beispiele 'wyorführt.-"'Er 
Kidhtsl’@bn ‚hand; dieser zahlreichen‘* Erkran- 
'kungen“in den’ Pilzen ‚die in demiiverwesenden 
Stroh vorkommen. Um sich zu überzeugen, 
‚brachte ‚er ‚Stroh ‚in, 48 ‚Stunden, in, beginnende 
„Verwesung. ‚und: fand.,d ann. P ilze; ‚in m, 
die er genaulabbildete: Mit: diesen Pilzen impfte 
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RAPIE D. ACUTEN KRANKHEITEN 


er» 18) Personen \undsidas ‚Ergebniss war;dass 
Tagen:'eineKrankheit"ausbrach; 
welche beineinigen den‘: Masern («ganz sähnlich 
war';s wobei'sauch 'der'’Rash ‘nicht fehlte.»wAls 

sispiele führt'ver' folgende:«2' Versuche auf.) + 


die 1) Er impfte sich selbst "am "11. "Februar auf äch 
Arm’ mit'de sn "vonPilzen’ von’ Waizenstrob', “wel- 
chesoron: denselben Arten, wie;.das zu Een Undaie 
Lager BERFenRejR«: h Hi 13. ee Man! 

fst Son Mi füc eg 


Jucken an der Imp Aua 14 
keit u) Ecke, Tan I Röflie Hasfle. nie ‘der Impf-- 
stelle, Behwietjgkett; sich" warm''zu erhalten, Niesen, 'Em+ 
pfindlichkeitder; Augen, «ein ie Gefühl ‚am: ‚Schädel. 
15..#art r„der üdig eit es; EyE ef, „. nit 
Vena uber den a Zn Re ste Bote Ent 
zündung der Impfstelle Ind (de ia am 
Schädel, Schmerzen im! Vörderkopf und in den" ae 
einige rothe: Flecken im ‚Gesieht\undsam, Hals, ; „schwache 
und ntzündet EN „,. eimi;schweres Oppressio efühl in 
der Bruch, RR a ng: en er Kehle u wie 
ei einem iertigen Kata Ich; diese Symptome’ hielten 'bis 
zum'19. Febrüar ‘an ,) "zu welcher Zeit "Besserung 'einge- 
treten); ir sich dann’ noch; einmal, aber ohne 
en tee Dem u. Bari: „HE ob 


2): Bi zweiten; Versuch: hät ‚ensan seiner. Gattin, 
Fre bekam,. am, am Dag „mach ı, der Impfung Ki 
starke Kälte mit eiserkeit und nstrietion der K 
bedeutendem Na Entzündung Tandberg und 
einem ' leichten‘ BFARTS Dibse Erscheinungen ®hielten'veine 
Woche lang amn»unds verschwanden dann 'allmälig; )die 
Affeetion, „war vom, Rachen in den, AlAest und,.in. Sn 
Därme hera ppesetisenn, £ ‘Schon damals @ bte, er, 2 Ki 
Bury, "beobachtet zu haben, dass lie a Pilz-Imp npfu 
erzeugte Krankheit’ gegen die'gewöhhlichei" Masern te 
welche: eben’ im Hause « herrschten; ‚Erusetzte: seine‘ Vi 
suche, in: dieser Richtung: fort,,, und.in seiner, zweiten, im 
Be veröffentlichten Reben iR El. die ber 
richteten Versuche von “der Schutzkraft de kunerlich er. 
u. PER \gegen die: Masern Überzigt. a a 
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„Zu diesen, Vorträgen des‘ Di, Salisbuny "gibt 

r. „Kennedy, folgende Beobachtuh 5 cr aan 
ALTE a Ih 7 

ö Ein, Knabe warf. seinem "Spielkameraden eine Hand 


voll Leinsamenmehl in’s Gesicht, welches” theils iA die 
Aügen; theils “in den’ Mund. ME in die"Buftröhre des 
letzterem «gelangte. Dieser: bekam sofort‘ Schmerz und 
‚Thränen. „der; ‚Augen,creinen‘ wässerigen en Ausfluss aus, der 
‚Nase, ‚Hüsten und, Dysp noe, ‚das Gesicht 'schwoll an, “die 
Augenlider Torheteh‘ N A auch 'kam eine’beän stigende 
Dyspnoe' init’ grösser ” allgemeiner ‚Aufregung "dazu und 
‚dieses (alles im Verlauf: von 2: Stunden.<Amsandern Mor- 
vers der. .Knabe,.ganz| .das Geprä nes ‚Masern- 
m 2, ren Kr Exanthem fehlte. ee jesicht 
an ach“ geschwollen und die injieirten Augen hatten 
Ieehrn 'dünkelröthesKreislinie' um”sich, "was dem. Ge-, 
isicht'einen sonderbaren: Ausdruck’verlieh;;' üdbei: ‚anhalten- 
.der, Husten, ui ‚Dyspnoe, „Pulse, 120. , be er oe ‚palfe 
‚bereits ‚yor Jahren | „Masern gehabt, ei dem ex 
speetativen ih und dem Einathmeh' von‘ warmen 
"Wasserdämpfen ‘ünd dem Auflagen eines’ kleinen Senfteigs 
Morgens’und Abends'wollteisich.idas Uebel nicht: hi 
„sen mirke eltesich in,einigenTagen eingallgem Sn Mason 
on Y Yengehh delte ihn nun wie, einen Br 
. rechweinstein und Bicenptae ein 
Ki Hette Fuer ’ihn zu heilen" 
‚dauerte,am län gsten “und wurde, durch! Te ung 


oil» Hr.» Kennedh) | liess’ ‘ganz’ ähnliches®müffliches 
‚Leihsaamenmehl ‚wie! das "dem Knaben ins''Ge- 
"sicht 'gewörfene ‚durch‘ Dr. Kidd mikroskopisch 
untersuchen'und dieser Fand«in demselben rg 
“ähnliehe‘Pilze: wie‘ die von Dr Salisbun 





bildeten.” Er glaubt nun, "dass das eben be- 


schriebene Schleimhäufleiden’ nicht ‘durch mecha- 


nische "Reizung, "sondern durch die Pilze verür- 
sacht worden sei und wenn man ihm entgegenhält, 


dass die Krankheit dafür zu schnell nach dem 
Einwirken des Leinsaamenmehls "entstanden sei, 


so 'erwidert er, ' auch fauler Eiter auf das Aug 


gebracht, zeige seine Wirkung sogleich und 
er häbe eine Angina im Moment der Inspection 
der Angina eines Andern entstehen gesehen. 
(Wäre es nicht denkbar, dass in obigem Fall 
die Reizung ursprünglich eine mechanische war, 


aber durch die Pilze unterhalten und gesteigert 


wurde?) Der Hr. Verf. gibt nun zu bedenken, 
dass einerseits auf allen 'verwesenden Pflanzen 
und Thierkörpern Pilze wuchern, welche in ‘den 
Boden, in die Luft und in’s Mriikwäkser über- 
gehen ; dass anderseits bei mehreren Krankheiten 
Pilze gefunden worden sind, wo sie freilich oft 
eher die Folge als die Ursache" Ahr Krankheit 
sein mögen; dass endlich von Hrn. Salisbury 
die Genese einer Krankheit durch Pilze von 
Waizenstroh nachgewiesen worden ist und spricht 
die Vermuthung aus, dass gar ‘manche acute 
Krankheit aus dieser Ursache entstehen könne. 
Ja er fragt, 6b nicht die gewöhnlichen Masern 
die Folge einer Pilzinfection seien, und da die 
Masern bald mit, bald ohne Husten auftreten, 
da in manchen Epidemieen der Rachen stark 
affıcirt, in andern ganz frei ist und da er selbst 


die Masern durch eine acute Dysenterie bedenk- 


lich eompliecirt gesehen hat, so fragt er weiter, 
ob diese erschtädentiötten ’ durch verschiedene 
Varietäten des Pilzes, oder durch verschiedene 
Wege seines Eindringens in den Organismus 
bedingt seien. Hr. Kehndeh) glaubt, dass diese 
Beobachtungen für die allgemeine Pathologie 
folgenreich werden können, um so mehr, wenn 
sich bestätigen sollte, dass die durch Strohpilze 
auf natürlichem Weg oder mittels der Impfung 
erzeugte Krankheit gegen die gewöhnlichen Ma- 
sern schützt. (Wir haben kein Recht, diesen 
Beobachtungen irgend wie entgegen zu treten, 
doch können wir das Bedenken nicht unter- 
drücken, dass die von den HH. Salisbury und 
Kennedy beschriebene Krankheit in unseren Ka- 
sernen ganz unbekannt ist, 
aller Reinlichkeit nicht an müfflichem Stroh 
fehlt und wo namentlich zur Zeit des Stroh- 


wechsels in den Strohsäcken die Atmosphäre 
ganz mit dem Staub und dem Geruch ze mo- 


derhden Strohs erfüllt ist.) 
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14 Variola vera. 
Masas Asema, iLa- Variole ii Ysle * la. Reunion. Arahic 
„„gener. Avril, Mai, Juin. 


Beitter. Eine, Poc cken-E Enligmie in ‚Schevenningen. Würt- 
temb. Med, Oorr.- Bl. 1869. "Nr. 44. 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1868. Bd. IV. 
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J. Cauterman. Note sur une Epidemie de Variole ä Saint- 
Gilles-Waes. Bull. de la Soc. de Med. de Gand 1862: 
Nov. Dec. 


‚4? hr ir 

Th. Stark. u einer F klaniee ER _ Epidemie 
„. , ia der Klinik des Prof. Gerhard. Archiv £. Heilkunde, 
Heft 4. 

Letheby. On Small - Ace in the City of London. 

Times. May. 16. 
Edw.' Ballard. Short Report on Small-Pox in REBENOEN 
\; Med. Times. : May. 23. 


J..B.©Aldis. A: short Report of Small-Pox in PFRORIIER: 
„Med, Times. ‚May. 16. 

A...Pujoss,. Simultaneits de la Variole et de la Basslktinn, 
Journ. de Med. de Bordeaux. Mars. 

John Mac. Donogh.. A Note on ‚Small-Pox. Med. Times. 
Juny. 27. 

® Martyn. Small-Pox. Lancet; May. 9. 

Giov, Ferrini. Sull’ Azione SSTaBERSICH dei Solfiti, Annan. 
univers. Febbr. 

Dr. Rennie's Theory’ of’ Small- Pox. 
1862. Nov. 

Del?’Emploi du Bitartrate d’Antimoin et de Potasse’ dans: la 
Variole....Gaz. des;.Hop. Nr. 117. 

W..‚Belcher.. ‚On the ., Treatment of continued ‚Fever etc. 
Dublin. Quarterly Journ. Febr. 


Haldane. On the Employement of Sarracenia purpurea 
in Small-Pox. Kdinb. Med. Journ. Januar. 


Med. 


Edinb. Med.- Journ. 


' Epidemieen. Dr. Azema, Arzt des Civilspi- 
tals zu Saint-Denis auf der Insel Bourbon, jetzt 
Isle de la Reunion genannt, und Centralconservator 
der Vaccina auf dieser Insel, gibt uns eine 
historische Uebersicht über die Variolenepide- 
mien, die auf dieser Insel seit 1729 geherrscht 
haben, und liefert damit einen‘ Beitrag zur 
Aetiologie und Pathologie der Variolen. Die 
Insel de la Reunion ist seit 1665 bewohnt; die 
erste dortige Blatternepidemie, von welcher 
Nachrichten vorliegen, fällt in das Jahr 1729, 
wo sie, durch Sklaven von Madagascar  einge- 
schleppt, im ‘April mit isolirten Fällen begann, 
Ende Juni ‘und’ Anfangs Juli ihre Höhe‘ erreichte 
und eine 'so fürchterliche Sterblichkeit’ verur- 
sachte, dass in Saint-Denis ein neuer Kirchhof, 
entfernt‘ 'von der Stadt, angelegt werden musste, 
Die. Variolen waren ‘in jener op NR 
von „Purpura“ begleitet. 


Seit jener Zeit finden sich in der Geschichte 
dieser Insel keine Nachrichten mehr über Vario- 
len, bis sie 100 Jahr später, 1827, wieder durch 
schwarze Sklaven eingeführt a und eben- 
falls. wieder im April sich zu, zeigen ‚begannen, 
im Juli ihr Maximum erreichten und im. Okto- 
ber verschwanden. Auch dieses Mal nahmen 
die Variolen im Juli, besonders unter den 
Schwarzen, die hämorrhagische Form an. 


Eine dritte  Variolenepidemie wurde: 1850 
durch’ das aus Ostindien gekommene Schiff „le 
Constant“ eingeführt, aber durch die Vorsorge 
des Dr.,Reydellet auf das Lazareth der Quaran- 


taine "beschränkt, wo’ von.‘ 358 Personen 29 
erkrankten und ‘8 starben: 5 an 'adynaimischen 
18 
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(hämorrhagischen ?) md ; an. ander innen 
Variolen. 

Die vierte Epidenie; ehe der Hr. Verf. 
selbst ‘beobachtet hat, brach im September 1851 
auf der Rhede von St. Denis auf dem Schiff 
la Sophie, Capitän Tahet, aus, welches von. der 
afrikanischen Ostküste en war und ıara- 
bische Reisende, an Bord. hatte,. und. gelangte 
trotz der getroffenen Vorsichtsmassregeln‘ im 
Dezember in: die Stadt Saint-Denis, verbreitete 
sich hier, erreichte im August ihre Höhe und 
verschwand im Oktober. ' Inzwischen aber er- 
streckte sie sich auf noch 12 andere Orte der 
Insel, so dassim Ganzen von einer Bevölkerung 
von 115, 633 Einwohnern 9,617. erkrankten und 
1413 starben. Die Varioien, zeigten sich in 
allen Formen, als Varicellen, \ragsoloiden legi- 
time milde Variolen, :confluirende Variolen ‚und 
als hämorrhagische Variolen. Die. -Vaceination 
schützte nicht gegen die "Variolen ‚besonders 
wenn seit der Vaccination eine länge Zeit ver- 
laufen war und’ es starben selbst ‘mehrere vor 
langer Zeit Vaceinirte an hämorrhagischen Blat- 
tern, doch bekamen viele Vaccinirte nur Vario- 
loiden. Auf der Höhe der Epidemie (in Saint- 
Denis im. Juni und Juli) waren die hämorrhagischen 
Variolen häufig, namentlich ..bei- den. Negern, 
und. bei. Schnapssäufern ; bei Kindern wurde sie; 
nicht gesehen; Dr. Azcma. widnet dieser Form 
eine. besondere Betrachtung, und bemerkt, ; dass: 
Epidemien mit ‚hämorrhag ischen.. Variolen von 
Sydenham,:; von ‚einem. ÜUngenannten. in Stok-. 
holm, von ‚Hucham , Morton , ‚Borsieri, Hoyer 
und Haller *) ‚beschrieben - worden. sind; dass 
aber diese Form von, ‚Blattern, seit der ‚Einfüh., 
rung; ;der, Vaceination.. ziemlich. selten gewor- 
den „ib eure 


«Bei. den hie ‚Blattean Pr ‚der. 
Beszinnsinaehfi wichen. \.die ..Vorbotensymptome 
wenig, von. denen ı-der.isregelmässigen ‘Variolen 
ab: \,das)/Fieber: war nicht heftig ; der. Puls oft 
contrahirt-und.,beschleunigt,,. zuweilen ungleich, 
und. langsam; der Kopfschmerz lebhaft, die Len- 
denschmerzen sehr heftig; unter den Hirnsymp-, 
tomen trat der Stupor in. den. Vordergrund, 
heftige ‘Delirien, Angst und grosse Uhrühe kamen 
nur "Lusnähmsweiße vor; aber ein vorherrschen- 
des Symptom war eine grosse Empfindlichkeit 
in der Magengegend und galliges Erbrechen, 
oT bis zur Eruption nicht zu bewältigen. 

Die Eruption erfolgte am 3. Tag und 
war e schwierig: wenig zusammenfliessend im Ge 
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0) Sydenham Dissertatio'epistolaris »adı Guil. Cole; 
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sicht und auf, den obern Gliedern, beinahe ‚Null: 
auf: den übrigen ‚Körpertheilen,, bestand, sie. :aus _ 
blassen ‚harten : und zugespitzten Papeln ‚ohne 
deutlichen ‚rothen Hof; am, Kinn, auf, der, Brust, 
zuweilen auch. auf ‚den. Lenden und Schenkeln 
erschienen. zwischen. diesen’ Papeln andere. ‚steck- 
nadelkopfgrosse eingedrückte. Erhebungen. mit 
einem; violetten,, oder, schwärzlichen Fleck ‚auf 
ihrem Gipfel: Auch: linsengrosse Eechymosen 
kamen. dabei vor... Diese kleinen passiven Hä- 
morrhagien: ‚hatten. ihren, Sitz. im, Innern (der 
Pusteln; viel; seltener in, den ‚Zwischenräumen 
derselben und das. sie  überlebende, Blutklümp- 
chen ‚schien dem Hrn. ‚Verf. direct; auf. ‚dem 
Chorion»zu. ‚haften, Zuweilen vereinigten sich 
mehrere. Blutbläschen. und -bildeten : dem Pem- 
phigus ähnliche. Blasen. Bei manchen Kranken 
fehlten - die ‚eingedrückten. schwärzlichen Flecken, 
aber «alle. von ‚der ‚Eruption besetzten. Theile 
hatten. eine körnige. Obeıfläche mit. zugespitzten 
und «auf.ihrem; Gipfel -schwärzlichen „Knötchen. 
Hier begrenzte, sich. die variolöse.. Eruption, und 
gelangte, nicht, ‚zu. der vesikulösen Form ,.: sie 
blieb immer. ‚papulös, ‚besonders wenn .:.die Deka 
heit ‚einen unglücklichen ;Ausgang, ‚hatte. „Nur 
in. den seltenen Fällen eines glücklichen ‚Ver+ 
laufes , ‚machte das Exanthem : die 3,, Phasen; der 
Papeln,, ‚Bläschen. und Pusteln durch. ‚Aber auch 
in. solchen Fällen erhielt sich das Exanthem bis, 
zum. 5. und :6. Tag in .der papulösen Form. 
Hr. Azdma nimmt; ‚an, dass, die Form.,.des, Exan- 
thems nicht, durch äussere. ‚Einflüsse, ‚nicht, durch. 
eine: Modification des Contagiums, . ‚sondern. ‚durch, 
die ‚schon vor; der Ansteckung:; ‚bestandene. Be> 
schaffenheit. des; ‚Bluts ,, ‚durch, einen ‚Mangel an 
Fibrin und Plastizität bedingt war, wodurch. ‚der, 
, Organismus unfähig, wurde, den Krankheitsstoßf 
gegen die Peripherie zu drängen. und. er, ‚sagt, 
dass ‚diese Hypinose des Bluts. überhaupt auf, 
der ‚Reunionsingel,, ‚und in andern _ „heissen. Län- 
dern herrsche,., ‚Die ‚Anschwellung,. des; Gesichts 
und..der Speichelfluss fehlten ‚bein den hämorrha- 
gischen Variolen. ‚gänzlich, welches sich. bei, ‚der; 
spärlichen. und ‚abortiven Eruption, wohl ‚begreift, 
Auch .das, seeundäre Fieber, -fehlte, weil die, Ei- 
terung fehlte und..weil, der. Tod; ‚früher ‚eintrat, 
ehe. ‚dasselbe. erscheinen ‚konnte, Aus allen, 
Schleimhäuten, und aus der, äussern Haut. erfolg-, 
ten Blutungen: am, ‚häufigsten „ war, das, ‚Blut-, 
harnen, ‚aber auch, a aus. der Sehleim-, 
haut des Rectums,, der, L Lunge ‚.der Nase, des, 
Augs, aus dem Uterus. ‚und. aus den. ‚Bo oren, der, 
‘ Haut wurden beobachtet. Bei manchen Kranken 
kamen die Blutungen ‚aus ‚mehreren Quellen: 
so hatte ein Kranker Hämaturie, blutige Stühle, 
Blutung aus der Conjunctiva. des Augs und aus 
den Poren der Haut, man konnte bei ihm die 
Bluttröpfehen aus ‚den Poren’ der‘ Haut :hervor- 
dringen und schnell gerinnen sehen, ‘doch fand 
man in der Regel bei ‚einem ‚Kranken, nur, ‘eine’ 
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Blutungsquelle. ‘Die’ Lungenblutung, als. Blut- 
speien, war unter allen die am wenigsten ge- 
fährliche, «Das 'ausgeworfene‘ Blut war schwärz- 
lich und mit 'Schleim’ "gemischt 5 "man hörte 'in 
der Brust ein‘ schnarchendes Rasseln, oft" auch 
ein 'weit verbreitetes eingesätes 'erepitirendes 
Geräusch; der ‘Husten ‘war dann stark und es 
ergaben sich ‘deutliche: Anzeigen von Lungen- 
Apoplexie, Bei: den häufig: vorkommenden Darm- 
blutungen’klagten die Kranken über ein lästiges 
Gefühl oder selbst über Schmerz im Unterleib, 
bald drängte 'es sie’ auf den''Stuhl und es ging 
eine mehr oder weniger bedeutende (Quantität 
eines flüssigen, schwärzlichen,, mit‘ Fäcalstoffen 
gemischten "Blutes ab. Sie hatten bis zu 15 
solcher 'Ausleerungen 'in’24 Stunden und 'man 
konnte bei "einem derselben das abgegangene 
Blut’ auf 2 Kilogrammes schätzen. Die Häma- 
turie 'kam aus’ den Nieren, denn das Blut war 
immer''mit' Harn gemischt; 'es war nie rein, 
hatte nie eine Cylinder- . oder‘ Bandform,, die 
auf seinen Ursprung in der Urethra. hingezeigt 
hätte und war nie vor dem Abgang. geronnen. 
Seine Farbe war dunkelroth oder schwärzlich. 
Mit Hitze oder Salpetersäure behandelt, zeigte 
es einen Albumingehalt. Das Harnen. geschah 
leicht und-ohne Schmerzen und war weder zu 
frequent noch zu copiös. Die Hämäturie war 
immer von schwärzlichen Flecken auf der Haut 
begleitet; aber die subeutane Hämorrhagie und 
die Blutungen aus: den‘ Hautporen erschienen 
oft ohne gleichzeitiges Blutharnen. Die eben 
erwähnten subcutanen Hautblutungen oder 
schwärzlichen Flecken waren aber nicht die 
Purpuraflecken, weiche Sydenham in: seiner Epi- 
demie. gesehen und beschrieben hat, denn sie 
waren, ‘wie bereits gesagt, violett oder schwärz- 
lich; doch glaubten einige Aerzte der Insel zu 
Anfang den Morbus maculosus Werlhofii vor 
sich zu haben. Uebrigens kamen während dieser 
und der folgenden Variolenepidemie auch wirk- 
liche Fälle von primitiver Purpura mit vorherr- 
schender Localisation auf den untern Gliedern, 
ohne Blutharnen und ohne Spuren von Variolen 
vor und Hr. Verf. hat einen merkwürdigen Fall 
dieser Art beobachtet, welchen er durch Eisen- 
Chlorid vollkommen heilte.e Die meisten an der 
hämorrhagischen Form leidenden Variolenkran - 
ken starben und’ der Tod erfolgte zwischen dem 
u pi a” Tag, nie später. | 


ige ERranken hatten die von Morton be- 

ene erysipelatöse Form der Variolen: das 
Fieber war ‘heftig, die Haut trocken, der Durst 
brennend, die‘ Zunge‘ weiss mit rothen Rändern; 
dazu kamen heftige Delirien, convulsivische 
Zufälle , Schlaflosigkeit. Die Eruption geschah 
in der Kegel vorzeitig, bestand aus sehr. zahl- 
reiehen. rothen-Papeln, ‚welche sich zu gleicher 
Zeit stürmisch entwickelten; sie waren von’einem 
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scharlachrothen Hof umgeben und so zusammen: 
fliessend, dass das Gesicht als eine scharlach- 
rothe und runzliche Fläche erschien. Es kamen 
auch einige hämörrhagische Zufälle dazu und 
auf dem Körper sah man einige schwärzliche 
Flecken, wie bei der hämorrhagischen Form, 
doch wen ‚sie viel 'spärlicher. Blutspeien und 
Nasenbluten waren die am häufigsten bei dieser 
Form "vorkommenden Blutungen. “Manche von 
den 'Kranken, die an dieser Form darnieder 
lagen, eine unerwartet geheilt. | 


' Bei Hoch den Kranken‘ schienen die Va- 
riolen einen ' ganz ' regelmässigen Verlauf zu 
nehmen, aber gegen das Ende des Eiterungs- 
Stadiums sanken die Pusteln plötzlich ein, wur- 
den welk und die Kranken starben am an- 
er a 


Bei ‘den hämorrhagischen Variolen schien die 
China mit Mineralsäuren einige Dienste zu leisten, 
aber bei der Varietät mit Nasenbluten und bei 
der erysipelatösen Form erwies sich der von 
Haller ‘empfohlene Kampfer sehr nützlich. Bei 
nervösen Zufällen wurden neben den tonischen 
Mitteln Antispasmodica, verordnet. 


Eine fünfte Epidemie, wurde 1858 durch das 
von Mozambique gekommene und “afrikanische 
„Einwanderer“ (Coolies) führende Schiff !’Alphon- 
sine eingeführt. Vom August an kamen einzelne, 
ziemlich seltene Fälle vor, im Winter schien 
die Krankheit zu erlöschen, aber als am. 17. 
März 1859 die Cholera 'ausbrach, wurden die 
Blatternfälle allmälig immer häufiger und die 
Cholera- und die WVariolenepidemie bestanden 
neben einander, ohne einander zu stören. Manche 
Kranke, die eben in der Reconvalescenz von 
der Cholera begriffen waren, bekamen die Blat- 
tern und starben daran. Die Cholera erlosch 
Anfangs Mai, die Variolen aber erreichten im 
Juni und Juli ihr Maximum, zu welcher Zeit 
auch wieder viele hämorrhagische Blattern vor- 
kamen und verschwanden im November. Aber 
im ‘April ‘erschienen wieder Blatternfälle, die 
eine neue Epidemie drohten, dieselbe wurde 
aber durch eine ausgebreitete Vaceination ver- 
hütet. In Saint-Denis waren 1859 von 96 Blat- 
ternkranken 50 gestorben, im Jahr 1860 starben 
von 44 Kranken 24, Gewiss, eine „enorme 
Mortalität. 


Hr. Az&ma sagt in einer Epikrise, dass alle 
Variolenepidemien, die auf den Reunionsinseln 
geherrscht haben, nachgewiesenermassen einge- 
schleppt worden und dass in den Zeiten zwischen 
2 Epidemien durchaus keine Fälle von spora- 
dischen Blattern, beobachtet worden. seien.; Er 
fügt: bei, dass Bajon dasselbe von Cayenne und 
Cossigny-Charpentier von der Isle de France 
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nachgewiesen habe *).: Er. folgert,..dass (die Va- 
riolen wohl um.:das.: 6. Jahrhundert spontan 
entstanden sein mögen, dass sie aber. in. unserer 
Zeit sich nur. durch. ‚das, ‚Gentagium; ‚erhalten 
und verbreiten. 

Er bemerkt ; ferien en er nen Ik: 
Stoll sagen, dass die Variolen ‚im: Frühling.ibe- 
ginnen , im Sommer: wachsen , im Herbst : nach- 
lassen und-im Winter verschwinden, so. wurden 
sie auf.der Reunionsinsel zwar im September 
eingebracht, konnten es aber. jetzt und im Win- 
ter nicht zur Verbreitung bringen, erhoben sich 
aber im Frühling ,, brachten ‚es,zu starken Epi- 
demien im Sommer, liessen nach im Herbst ‚und 


erloschen. im ‚Winter #*).; wobei. aber nicht ‚ausser 


Acht zu lassen, . dass dort der .Juni, Juli und 
August den relativ kühlen und trockenen. tro+ 
pischen Winter, der Dezember, Januar und Fe- 
bruar den sehr heissen und sehr feuchten Som- 
mer ausmachen. Daraus folgert Hr. Ascma, dass 
die Variolen bei trockener Witterung üppig .ge- 
deihen,. bei feuchtem "Wetter verkümmern. „30 
war es in allen Epidemien auf Reunion ‚1729, 
1827, 1852, 1859—60, Im. Jahr 1852 arkcktehle 
ten auf der ganzen Insel: im 


Januar, Februar und März (Sommer) "230° 
April, Mai, Juni (Herbst) 2,073 
Juli, ‘August, September (Winter) 5,621 


Oktober, BET Dabr. (Frühling) © T ‚6I3 


Die Variolen. befielen. am heftigsten dig, afti- 
kanischen Schwarzen und die-Kaffern. von :Mo- 
zambik, viel milder waren. sie bei den. ‘Weissen; 


Creolen, Mestizen, Östindiern und Malayen .und 
da von den .aus Afrika eingeführten... Coolies; 
äusserst wenige Blatternnarben, hatten, in,Afrika, 


aber die Variolen fürchterliche Epidemien machen, 


so folgert er, dass in Afrika fast ‚alle, von:.den; 
Die eingewander-, 
ten Ostindier und Malayın, trugen hang, Blat-, 


Variolen. Befallenen sterben. 


ternar ben... 


‚Bei nicht Bienen Me eamdks len 
sie, 
erscheinen nach ‚einander , ‚auf den verschiedenen. 


sich die Pusteln langsam, und schwierig: 


Körpertheilen, und wenn sie, endlich „alle, Theile 
erreicht haben, so fliessen sie alle, zusammen; 


Im Gesicht ‚entstehen. zahllose Pusteln in. ‚stür-. 
mischer , ‚Weise, mit ‚starker. ‚Anschwellung ‚ der: 





France beobachteten Epidemie, wo gleichzeitig mit den 
Variolen auch Carbunkeln (?) herrschten. Von den Kran- 
ken, welche ‚Variolen; ohne Carbunkeln ‚hatten, genäsen 


manche; diejenigen, die Variolen und .Carbunkel hatten; 
ga bloss Carbunkel, ‚RABEN ., 5, 


starben alle; 


jene, 
ma ‚alle: | 


A =) Er fügt bei, dass auch die ann in der Bunhten, 


Wärme des Winters auf Reunion nicht gedeihen, will und 
dass er 'immer‘' viele Kinder impfen musste, 


Beobachtung. ‚gemacht. , or } RATEN 


29 rd 


'um einige’ 
Pusteln: zu ‚erhalten. Dr. Caiel: habe? am Senegal ‚dieselbe. 


y ighrsig kürzer. ısıuw 9a 


Haut, . aber. die ‚Eiterung. erfolgt mit ‚Schwierig: 
keit ;..im. Eiterungsstadium. bilden die Pusteln 
keine. isolirten ı Vorsprünge,; sondern‘ sie, werden 
breit, fliessen.;an ihrer: Basis zusammen, platten 
sich. ab. und -verwelken: selbst. Die Efflorescenz 
hat. mit «der :Dieke. und -Härte ‘der Haut zu 
kämpfen,. wie solches bei andern ‚Racen in den 
Handflächen ‚und: Fusssohlen. der ‚Fall: ist, Das 
Fieber wird nun heftig, esstellen sich die Zeichen 
der. ‚Eiterresorption ein» ‚und: der. Tod erfolgt 
zwischen ! dem 8. und: 11. Tag. »-Dass ‚bei den 
Negern und: Kaffern „eine ‚besondere: Prädisposi- 
tion. für: die.hämorrhagische Form: der Variolen 
besteht, würde. bereits, gesagt. Bei ‚den: Indus 
dagegen . wuchern‘ die Variolen: in »üppigster 
Weise, sie ‚fliessen zusammen ,. die - Eiterungs- 
periode..ist 'stürmisch, aber die Krankheit durch- 
läuft ohne schlimme. Zufälle. ‚ihre gewöhnlichen 
Phasen: und. endet; beinahe ' gewöhnlich. günstig, 
wenn nieht;die in ‚einen: besonders bös- 
artigen. ‚Charakter. .hat. | 


In Bezug "auf das Keimstadium hat Hr. e 
Asema y wichtige BEChacht ungen ‚gemacht. 


‚Nachdem. seit, der Epidemie_ von 1852 keine. ‚Spar. 
von Variolen auf Reunion zu finden gewesen war, kam 
am 22. August 1858 mit dem Schiff Alphonsind® eift 
Blattenkkränkun nach: Saint- Denis und wurde in’s Spital 
gebracht; ..am,.25; August ‚begann, das ‚Eiterungsstadium: 
bei ibm und am 29. ‚August brach. bei einem andern 
Kranken im Spital das Väriolenfieber aus. Hr. A. nimmt 
an, ‘dass die 'Variolen erstim Eiterungsstädium Contaäsium 
bilden und‘ verbreiten, :' berechnet sohin beiv.dem: zweiten. 
Kranken ‚das Keimstadium auf.4 ‚Tage... 


„Am 17.. April ,:1860: kam. ‚der einzige ana Mt 
Reunion, vorhandene Blatternkranke mit Variolen - - Papeln 
in’s Spital zu Saint- -Denis; am 24. April begannen die 
Variolen zu‘ eitern‘'und 'am 27. April-brach bei einem 
Mädchen, welches wegen: Syphilis: ‘im Spital ‚lag, (das 
Variolenfieber. aus. ‚Hier; nimmt.Hr. Azsedmai ein Keimsta- 
dium ‚von,d Tagen an. 

Wenn also ‚die, Variolen_ De im. Riterungs- 
stadium, anstecken, wie Hr. Azcma ‚glaubt,, dann. 
dauert das Keimstadium derselben. 3—4. Tage; . 
wenn, ‚sie aber, schon im, Eruptionsstadium an-ı 
stecken ,. ‚wie, wir „vermuthen,,. ‚und wofür der 
spezifische, ‚Geruch. ‚des, Athems, in „diesem Sta- 
dium ‚spricht, dann. dauerte, das: Keimstadium, 
in den. beiden obigen. Fällen. 7; Tage. : In ‚andern, 
Klimaten dauert ‚die Keimzeit, länger ®)., Paulet, 
van. Peuns, Hoffmann, ‚Stoll, Rayer und ‚Bous-, 


quek, haben. sie, ,. „Wie „ Hr... Verf. ; RE kn auf, 


BR RRESER a a Tage ausgedehnt... et "ae 
Re gedenkt der von Cossigny 1775 auf Isle de 


Die Varioleneruption selbst ist auf Reunion 
bei. sden:-Weissen, derjenigen ‚in. den. gemässigten 
Zonen ‚in jeder „Beziehung ‚gleich; . .Bei.den,Ne-. 
gern. besteht ‚die,,‚V,ariolenpapel „aus;ieiner kreis- 
Porpigen. ER von,.dunklen ponceau: 
mama van 
ri zolisht: „e R Sie 

‚*) Hr. Verf, bemerkt. dazu: „Auf ‚Reunion , ie 
Keimperiode der Vaceine während des t tropischen Wihkere” 
die’ gewöhnliche Zeit ein), ‘während’ der 'Sommmerhitze’ aber" 
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Farbe, „welche; den. mehr‘, oder weniger | rothen 
Hof beiden: Weissen; vertritt und’auf dem Gipfel 
dieser- Anschwellung erhebt sich die Pustel. Bei 
confluirenden Variolen ist diese Modifikation des 
Hofs..schwer zu: unterscheiden, aber bei der 
Vaeeinepustel ‚sieht, man den Hof gegen. das 
Ende .der;, ‚Eiterungsperiode»noch dunkler: roth 
und nahebei schwarz. werden. Im Eiterungssta- 
diums.zeigt die Pustel der ‘Neger keine: 'Ab- 
weichung, aber, wenn: sie auszutroeknen beginnt, 
wird sie gelbroth und dann grünlich.; Nachdem 
Abfallen‘ ‚der Borken. bleiben: weisslich graue 
Flecken , „welehe nach“»der. kleienartigen ‚Ab- 
sehuppung von.einigen Tagen schwarz: werden. 

Bei .der.Betrachtung der verschiedenen Formen 
der. Variolen-erwähnt er kurz die vonihm beob- 
achteten „Variolen, ‚die. mit Dysenterie -compli- 
eirtund,‚sehr- gefährlich ‚waren und kommt dann 
hauptsächlich auf'die oben’ besprochenen hämor- 
rhagischen ‚Variolen- zurück.» Er. bemerkt fürs 
erste ,,,dass' neben diesen Blattern »auch Fälle 
von Purpura ohne Variolen-vorkamen undspricht 
die Vermuthung aus, dass die von Cossigny- 
Charpentier ‚bei; der »Epidemie . von« 1771 !auf 
Isle. .de Francei/vorgemerkten . Carbunkeln mit 
und ‘ohne: Variolen :nichts”anderes als Purpura' 
gewesen»seien.“-Er wiederholt, ; dass: die -Ein- 
wohner„‚von.Reunion.'und-.von andern. heissen! 
Ländern; ein; an-«rothen: Blutkörperchen und: am 
Faserstoff armes. Blut «haben. «Die: Anämie er-' 
kenne! man ‚schen: aus ‚demblassen ‚; fieberhaften: 
Aussehen‘ ‚der ‚relativ. Gesunden und::.der Mangel: 
aus Faserstoff; zeige sich an.'dem aus’ der-Vene 
gelassenen Blut.; Diese Beschaffenheit! des Bluts- 
bedinge die ‚Neigung: zu: Hämorrhagien: in Krank- 
heitszuständen,. sowie" denn: auch: die, Hämaturie 
dort..häufigevorkomme: und Darmblutungen beim 
Abdominaltyphus „gar micht> selten«seien. Dass 
diese ‚Beschaffenheit des» Bluts:; und. namentlich‘ 
der, Mangel‘, an! Kaserstoff - mit; ein.‘ Factor: der’ 
hämorrhagischen,» Form der Variolen sei, erkennt: 
er(auch\,daraus, dassıer diese Blatternform wohl. 
öfter: in„den 6- ersten, aber. nie in.den»3nletzten’ 
Moönaten;„der :Schwängerschaft gesehen: habe;- 
man wisse JAber durch Hrn. Andral, dass: in den» 
6Wnerstern» Schwangerschaftsmonaten der Faser- 
stofigehalt, des ‚Bluts- unter. dem physiologischen‘ 
Mittel (2:5. /p.M.). 'herabsinke ;: in» den: 3 letzten‘ 
Monaten.«aber: sichlsauf 4 p. ‚M.hebe..'«Hr. 14. 
gesteht» übrigens) zu, dass: die, fehlerhafte) Be- 
schaffenheit des. Bluts nicht die;alleinige Ursache: 
dieser ‚Blatternform. sei, 'sondern nimmt» an, dass 
noch..eine ‘geheime ‚Ursache. «dabei' walte, setwa- 
eine//Modifikation:des Contagiums;!sowiebja die. 
Pilanzensaamen,nicht immer. die:gleiche: Vitalität! 
haben;»ibesonderes Gewicht! legt: „er».aber sauf; die, 
Witterangisalss'vermittelnde Ursache. » Die, hämor-- 
lt kühlen M Blattern kamen in den trockenen aber 

tiv. ki Monaten ni li, und August 
vor; ge gr eissen iR Bir Eule OB Sommer-. 
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monaten: Dezember, Januari''und' Februar war 
die Haut in’ excessive, Thätigkeit'' versetzt, in 
den: folgenden trockenen: Monaten: zog 'sie sich 
zusammen, ihre Secretionen’wurden etwas''ge- 
hemmt .-und:dieses: musste nachtheilig auf“ die 
innern und namentlich auch auf die» Blutberei- 
tungsorgane: zurückwirken, daher’ die! gesteigerte 
Fehlerhaftigkeit'des Bluts und ‚dazwv'kam noch 
die .erschwerte‘Blatterneruption durch die etwas 
zusammengezogene Haut. Die: Krankheitskrise 
konnte nicht vom ‚der. -Haut ausgeführt werden, 
das: fehlerhafte Blut: bahnte''sich Auswegen direkt 
aus. den EEE war we 
Fo de Bericht des Dr. Beitter Bi 
im Februar und : März 1862 >in Schevenningen 
82 Personen:von. den Blattern ‘befallen, 'abge- 
sehen! vom».den nicht zur amtlichen »Kenntniss 
gekommenen Fällen. Die: dabei vorgekommenen 
Vasioslieh hat Hr. B.: nieht 'zwo den »;Blattern‘ 
gezählt, da er solche für eine"von den ‘Blattern 
vehuekfiknleii: Krankheit erkennt. «Die: 82: Fälle 
waren .theils :Variolen »theils: Varioloiden;;'!aber' 
wie vielder ersteren ‘und. wie viel» dert'zweiten’ 
Art» angehörten , gibt; ver. nicht" an ‚ »doch"darf: 
man annehmen, : dass (die Zahl er 
weit: überwog. - Von: diesen‘ Kranken: starben: 7 
nämlich 5 ‘nicht  vaceinirte Säuglinge, ein 46jähr: 
riger: Bluter- und ein 50jähriger: Säufer: 
„Bei: der: Betrachtung) ' der ‚einzelnen‘ Stadien 
bemerkt ser: 'zuerst, "dass das Keimstadium eine. 
verschiedene Dauer hat, führt übrigens 4 Fälle 
vor, wo .dasselbe‘ höchst wahrscheinlich, wenn: 
nicht. .'gewiss’.. 14: Tage! währt. '»Im»Vorboten-’ 
stadium sah er bei 18 Kranken: heftige ' cerebrale' 
Symptome, namentlich’ Delirien,; wohl "auch )So-* 
por und» Convulsionen;“ bei’\'einem ‘derselben’ 
wurdesdies»Zunge und »derPharynx''gelähmt und 
diesei' Lähmung “hielt im»Blüthestadium' an ‚ja‘ 
der‘ Kranke hatte‘ selbst'nach Ablauf“derKrank= 
heit 'nöch:! eine« lallende' Sprache.» Der’ heftige 
Kreuzschmerz fehlte: selten. 'Die Intensität des’ 
Fiebers' stand meistens ‚'»doch>inicht immer;>mit' 
der; Intensität‘ der Krankheit» insgeradem Ver-' 
hältniss. In’ mehreren Fällen bekam der Kranke‘ 
zu:-Ende ‚dess'Vorbotenstadiums einen! starken 
Schweiss, wohl auch 'Nasenbluten; ’zugleich‘.liess 
das Fieberisnach undi»am‘' andern Morgen ‚trat 
der Kranke! in: die,Reconvalescenz,” ohne dass 
eine Eruption: erfolgte „eine ‚Beobachtung‘, die‘ 
Hr.Beitter auch an- sich selbst gemacht:hat.! (Wir! 
haben:ıl825,Aehnliches::beobachtet, kommt’ aber 
wohlinür »beiv.Variolöiden:» vor.) ‘Im 'Eruptions- 
stäadiums sah» Hr. Verf! bei ‘11°: Kranken’ das’ 
Fieber und die Delirien»auf'ihrer Höhe anhalten; 
letztere ssogar: heftiger) werden. ' 'In"allen "diesen 
Fällen; »von»'denenv 2 stödtlich ‘' endeten, ’waren® 


. sehr; zählreiche' wenm»äuch' nieht immer’ völl-" 


kornmen: 'entwickelte>Pusteln vorhandem’oder die! 
Kränkenyhattensschon)vor'/der: Pockeninfektion’ 
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eine krankhafte:Blutmischung; | Die‘ zuerst: "er- 
scheinenden- rothen Flecken, die später den Hof 
um die Pusteln: bilden und»in; welchen die Knöt- 
chen :oder Papeln’ entstehen, zeigten alle Schat- 
tirungen von. Roth, flossen: zuweilen zusammen 
und ‚bildeten dann grössere ‚erythematöse schar- 
lachartige »Flächen , aber: es’’kam nicht immer 
in. ihnen: zur: Knötchen- und -Pustelbildung:: * in 
einigen Fällen: sah 'er«nach'. einem deutlichen 
Eruptionsfieber ausgebreitete Erytheme; in: wel- 
chen: sich wenige oder«gar keine Knötchen und 
Pusteln bildeten und in‘ letzterem Fall‘ ver- 
schwand dann die Hautentzündung in wenigen 
Tagen. (Der Hr. Verf. hat ganz richtig be- 
merkt, »dass'‘die Erytheme 'auf zweierlei Art 'ent- 
stehen, ‘nämlich durch das Zusammenfliessen der 
runden ‚rothen: Flecken,‘ und: primär ohne den 
Vorhergang solcher isolirten : Flecken. : Diese 
beiden :Arten von: Erythem sind aber auch ‘ihrer 
Natur nach» von veinander.'verschieden, denn nur 
auf ‘dem «durch Zusammenfliessen der jsolirten 
Flecken entstandenen Erythem bilden sich Papeln 
und: Pusteln, »das primäre ‘Erythem dagegen ist 
mehr; „ein Vorläufer ‘der: ‚Blattern-Eruption, ‘es 
ist. der. -Rash der:Engländer nud, auf ihm bilden 
sich keine Pusteln, insofern es keine Maculae ein- 
schliesst.) In: 5 Fällen«‘waren: die Maculae nicht 
roth,, sondern violett, verschwanden nicht unter 
dem Fingerdrucke,;waren: durch . Extravasirung 
des Bluts :bedingt, hatten ihren Grund in einer 
Erkrankung der: Blutmasse und.deuteten immer 
auf eine «schwere Krankheit hin, sowie denn 
auch. 2, von. diesen 5 Kranken starben. Er sah 
die Pusteln auf ..allen Körpertheilen, selbst in 
den ‚Handflächen und :Fusssohlen entstehen , wo 
sie‘ (wegen der: Dicke und Festigkeit der Haut) 
sich unter ‚lebhaften: Schmerzen entwickelten. 
Auch in .der-Mund-: und: -Rachenhöhle erschienen 
nicht. selten: Blattern' und einige Kranke. litten 
in. diesem ‚Stadium : nicht bloss: an Schlingbe- 
schwerden, ‘sondern: auch’an Dysurie. Im Blüthe- 
und, namentlich. im Eiterungsstadium remittirten 
Fieber. und Delirien »bei. manchen Kranken gar 
nicht, wurden zuweilen sogar noch heftiger; und 
in.Folge der ;unterdrückten‘ Transspiration' ent- 
standen. Entzündungen: innerer Organe, nament- 


lich: Arachnitis;. und so: starben denn auch 3° 


Kinder. ‚unter Gonvulsionen an Arachnitis. In 
einem Fall wurde das Exanthem im Beginn des 
Blüthestadiums durch eine Verkühlung in seinem 
Verlauf gestört: 
schlaffer,, ‚die Pusteln: ‚erschienen : zusammenge- 
sunken und «es stellten: sich »furibunde 'Delirien 
ein; 
erwärmt. und | die: Turgescenz der Haut‘ durch 
Arzneimittel -wieder ‚hergestellt worden war, ver- 
schwand die; Hirnreizung © und »die« Krankheit 
nahm einen. glücklichen: Verlauf. Bei'geschwäch- 
ten, eachectischen,. dyskrasischen: Personen‘ wird 
das Hirn leicht! in Mitleidenschaft gezogen. Bei 


die Haut wurde: auf: einmal’ 


aber. :nachdem der Kranke wieder gehörig: 


einem‘ Kranken war der Inhalt der Pocken' mit 
Blut gemischt ‘und zwischen den Pusteln' waren 
Petechien sichtbar Minsiolst gen aber der 
Kranke 'genass. 

‘> Nach den: Blattern blieb bei zack 
Anämie ‘zurück und bei‘ unter ee 
Furunkeln und Abscesse an’ verschiedenen Stel- 
len: des Körpers als Nachkrankheiten; dagegen 
wurde ein‘ Kranker, ‘der an Psoriasis inveterata 
litt, durch‘ die Pocken von seinem ee 
Stedhtlinei geheilt. 

In Bezug "auf die Aetiologi berichtet Hr. 
Verf., dass':ein Kranker, der in seiner: Jugend 
die ‚natürlichen Blattern überstanden hatte, nun 
doch wieder in hohem Grad an denselben er- 
krankte;' dass’ bei einer andern Kranken, welche 
ebenfalls schon einmal an den Blattern gelitten 
hatte, die'Krankheit nach dem Vorbotenstadium 
nur ein scharlachartiges Erythem machte ‘und 
dann abortiv unterging. ' Endlich hat Hr. Verf. 
aus dem’'Varioleneontagium Variolois und. aus 
dem ERS Sg Variolen hervörgehen 
gesehen. 

Die von‘Dr. Besbiekun 'besprochene Vario- 
lenepidemie,, ‘welche im ‘den’ Monaten Januar, 
Februar und März 1862 zu 'Saint-Gilles-Waes 
herrschte und eine grosse Ausbreitung hatte, 
bietet einige beachtenswerthe Erscheinungen. Zu 
gleicher Zeit kamen’ Varioloiden, gutartige und 
bösartige Variolen in‘ denselben Familien vor. 
Die Epidemie- liess zweimal''bedeutend‘'nach, als 
auf mehrere milde Tage Kälte folgte, kehrte aber 
eben‘ so ‚schnell zu ihrer frühern Intensität zurück, 
sowie die Kälte nachliess. Unter den vom Hrn. 
Verf. behandelten 95 Variolenkranken (Varioloi- 
den‘ sind nicht mitgezählt) *) waren‘ die Blattern 
29mal confluirend ‘und unter diesen’29 Kranken 
waren 14 Vacciirte, aber von allen diesen 29 
Kranken: starb‘ nur: ein 60jähriger vaceinirter 
Mann und ein’ nicht vaccinirtes Kind. Hr. Verf. 
verlor überhaupt nur 4 Kranke: den’eben bezeich- 
neten Mann’ und 3 nicht vaceinirte Kinder. Die 
66 Kranken ‘mit diskreten Blattern waren mei- 
stens vaceinirt.: Mit den Blattern "war: häufig 
eine Intermittens combinirt; viele Kranke be- 
kamen nämlich periodisch , in 'einer bestimmten 
Stunde, meistens des Abends: oder in’ der Nacht, 
einen’ sehr ausgesprochenen Fieberanfall mit mehr 
oder weniger bedenklichen cerebralen Symptomen, 
und Chinin in Verbindung mit Opium beseitigte 
schnell diese‘ stürmischen Anfälle. 

‘Um: der" Epidemie‘entgegen zu wirken, 'vac-' 
cinirte Hr. Cauterman mehr als 500 Personen 
von jedem’ Alter. Davon waren 355 in ihrer’ 
Kindheit schon vaccinirt und es ergab‘ sich, dass, 
wie: überall, so‘ auch hier, ‘die Revaccination um 
so: sicherer re je länger: die a er- 





H * Neben dem Hrn. Verf. praktioitt noch pih ee 
Arzt!inSaint-Gilles-Waes. 3 08 
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sten Vaceination ‚verlaufene' Zeit war. Bei ei- 
nem Kinde,, verliefen.‘ neben der. Vaccina ‚die 
-Variolen, ‘welche jam ‚achten Tag nach) der,Vac- 
cination ‚ausbrachen, ‘aber disceret. ‚und gutartig. 
blieben.....Alle ‚andern. Vacecinirten und Revac- 
einirteny.gleichviel ob. die,. jetzige Vaccination. 
angeschlagen ’ hatte oder nicht, nike von den. 
Variolen ‚verschont. 4) ı 

„Gegen heftige. Delirien ‚und excessive (Uns 
Be ‚leistete Opium. die, besten ‚Dienste. Be- 
streichen. ‚der, Augenlider ‚mit ‚Quecksilbersalbe 
hielt, „die. Augen ‚von: Variolen frei, wenn ‚diese 
auch sonst zusammenflossen..: Von- 4 an'discre- 
ten. Variolen..erkrankten‘ Frauen, war: eine; von 
Abortus... bedroht, ‚aber. Opium. hielt... den ‚Un- 
fall, ab. gr: ws | 


Der von. -Dr..Siark gelieferte Epidemiebericht 
beschäftigt. sich. mit ‚14 Variolenkranken, die, im 
Spital zu. Jena,.und, 3 ‚..die,.in.. Ammerbach be- 
obachtet ‚wurden. „Einige Kranke ‚in der; Stadt 
und: in.den „benachbarten. Dörfern sind nicht in 
die. Beobachtung „aufgenommen... Am 16. No- 
vember. kam ‚ein ‚aus, Sachsen zugereister.Weber- 
geselle, ‚mit, Variolois;.ins'Spital,. 12; Tage später 
erkrankte. sein. Bettnachbar ‚und nun verbreitete 
sich, ee rllmälig, so Hase 14 Rerse: 
Per Wäsche. beschäftigt gewesen waren, ‚ber 
fallen wurden, als dem weiteren Umsichgreifen 
der: :Epidemie,.dureh Revaceination. aller ‚Kran- 
ken ein Ziel gesetzt, worden. war,*), Inzwischen 
war,.die.Krankheit.,.dureh: einen medieinischen 
Praktikanten. ‘vom. Spital nach. Ammerbaeh' ver- 
schleppt.. worden, ‚w0,2' Personen 'Variolois und’ 
eine Variolen bekam. Von den 14 Kranken 
im Spital hatte einer (ein vierteljähriges Kind) 
Varicellen,*®) einer »gleichzeitigi Varieellen und 
Varioloiden, 10 Varioloiden.; verschiedenen Gra-' 
des., und. zwei, wahre ‚Variolen.; Die ‚Ansteckung; 
welche,.theils, ‚durch»»direkte» Berührung, theils: 
dureh infieirte Kleider und Wäsche, theils » dureh‘ 
die Luft -alsı Contagiumträger: ‚geschah‘, konnte 
von, Kranken zu,.Kranken:'genaw.. verfolgt: wer#; 
den und;,das ergab- sich.mit Sicherheit, dass das 
Contagium;.des;, zweiten: Varioloidenkranken bei 
einenay dritten. Variola vera, erzeugt, dass'idann 
das Contagium »dieser- Variola vera .3. Personen: 
ansteckte, und.\zwar. die, eine, mit Varicellen, die: 
anpere, galt, ‚Variolois. und dinsdeittesk mit: ferner 


un 


mus Be Fri 1 On 
2 Yahslenume ©) ia 3ed? ae eirlo) 
TEN eisten, „schlug, See inesingeip nicht! 
a 1 Fi 3 deren ‚nach erfolgloser Revaccina-, 
eiöre sp Beh türlichem Weg angesteckt. würden , so 
folgert» Hr. Verf. HoAass! Wie" Lymphö ‚nicht von guter = 
gi egtibysiis zum in NR 
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) 6b ‚ges Fl, "bein dem sich. auch auf "der, 
Schteinitaut? Larynx "und Her Trachen Pusteln oder 
vielmehr‘ kleine Geschwüre!fahden, ‚ wirklich’ Eye war, 
lassen: wir) dahingestelltiiodunsasats 4 mb megunıE 
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41143 
vera; und » diese. Variola » ver&ä:'zeugte: wieder 
Varioloisin.Ammerbach und’ aus dieser Variolois 
ging noch 'einmal' Variola vera: hervor. Der Hr.) 
Verf, ‚folgert‘“daraus, dass das 'Contagium der 
Varicellen; Varioloiden und Variolen/ein einheit- 
lieheg Jsek A ware | 

„Das! Keimstadium vi Be welches von 
Cazenave. und „Schedel auf 6-20» Tage, .. von 
Hebra. ‚aul' 14 Tage ,: von: Eimer: auf 14—2b 
Tage ‚angegeben: wird ,'dauerte nie'unter‘‘8 und 
nie über 14 Tage, ein‘paar'Mal höchst: wahr- 
scheinlich 12 Tage und verlief ohne irgend ein 
Symptom.»! Das Vorbotenstadium fehlte bei ei- 
nem: Kranken gänzlich, ‘sonst dauerteves»in (der 
Hälfte.:der:Fälle nur: 2 Tage,‘ in einem Viertel 
der, Fälle 3 Tage‘, in’ieinem Achtel der Fälle 
4. Tage »und.'in 2»Fällen war 'ves nicht genau 
zu»-bestimmen.: Das: Eruptionsfieber stand ‘mit 
der «Intensität: der: Krankheit‘nicht immer«in'ei- 
nem. geraden» Verhältniss: »beii''2 sehr’ leichten 
Fällen: »von Varivlois| war dieses Fieber. heftig, 
insteinem-Fall:von:'Variola vera ‘dagegen mäs- 
sig. Die charakteristischen: Kreuzschmerzen: wur- 
den «unter »L4&. Kranken’.nein Mal," Glieder- 
schmerzen: in. den»«meisten: Fällen »beobachtet, 
Delirium und Coma nur einmal. Viermal kam 
eine Art Urticaria. vor.2o zweimal oim'‘Eruptions- 
stadium, aber. einmal ‚beim Ausbruch’ der Vario- 
loiden' verschwindend „udas=anderes'Mal mit der 
Eruption der Varioloiden! fortbestehend''und 'ne= 
ben diesen » verlaufend);'\zweimahinach: ‚Ablauf 
der »Varioloiden ;ı auch« nn einmal‘ eine’ selbst- 
ständige‘ Urticaria,.ohne Blattern vor, In’ vier 
Fällen'»(sohin“wenigstenssin 2>Fällen von ’Vario- 
ei) ümmden sich ie gg Pusteln. 


Y): HAN 
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Dr: che: Hörichtnig Hals in der City ‚von! 
London 1860. eine: Blatternepidemie herrschte; 
dies223 Erkrankungs- und:i62 Todesfälle"ver: 
ursachte;sesowurde' darauf die Vaccination ziem- 
lich ausgedehnt »aber’. nicht ‘ganz 'durchgreifend: 
vorgenommen und» älsı'die :Variolen 1863'wieder 
ausbrachen,» erkrankten! dortiunter>den’ Armen 
nut 3% und» starbemoaus' allen» Klassen im 'Gan> 
zen: nür!s10. Vons'den  imY%Jahr «1860 »gestor- 
benen Blatternkranken waren 52 pCt. gar nicht, 
18 pCt. ohne Erfolg und 50 DR mit Erfolg 
vaceinirt re kon all. ann 

de denn Be Kcho (des Dr. Ballardı erlaankedin 
in«Islington bei einer Bevölkerung von 159,314 
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Seelen-im Jahrı 186h > nur"27 am dem»Blattern-: 


ind :starben'+6.'- Im Jahre 1862 erkrankten‘ bis’ 
zum Oktober nur 12 und davon starben imMärz'2.) 
Vom Oktober 1862 bis zum 21. Mai 1863 
‚ aber erkranktemw'306. und»starben bisizum' 14, 
ı Mai 54. »Dientelativ geringe Zahl’von Blattern® 
fällen, die vorherrschend bei Armen und in Ar- 
menanstalten vorkamen, erklärt sich dadurch, 

dass schon vor«Beginn \der ;Epidemie) sehr Miele 
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Personen: vaceinirt ‘waren'sund’"dass nach ‘dem 
Ausbruch der: Epidemie "die Vaccination und 
Revaceination in sehr ausgebreitetem Maasse vor- 
genommen wurden. Dagegen erscheint: die Mor- 
talität der ‘Variola: vera als eine sehr grosse, 
wenn man erfährt, dass die meisten Krankheits- 
fälle Varioloiden waren und’ dass kein Kranker 
starb, welcher gute Vaccina-Narben hatte, Kin- 
der, welche unvollkommene. Vaccina-Narben hat- 
ten, erkrankten zahlreich, ‘aber bei.ihnen war 
die Krankheit höchst unbedeutend. 


Die von Dr.ıAldis' berichtete Variolenepidemie 
in Belgravia sergab ‘141 Kranke und darunter 
20 Todte. ; Unter. den Todten befanden‘ sich 
6 Vacemirte: von 18-40: Jahren und 'ein vac- 
einirtes Kind von 5 Monaten. : Ausserdem be- 
richtet Hr. Aldis, sein Kind sei zur Zeit dieser 
Epidemie an einem über‘ ‘den’ ganzen‘ Körper 
verbreiteten 'syphilitischen : Exanthem behandelt 
worden, dasselbe: habe nicht-zusammenfliessende 
Variolen bekommen und mit ‘dem Verschwinden 
der Variolen sei ‚auch das Syphilid verschwunden. 
Er fügt bei, ser habe auch die Lepra in der Re- 
convalescenz von Masern verschwinden gesehen. 


Combinationen. Prof.  E. 'Gintrac hat in 
seinem Traite de Pathologie medicale viele Fälle 
aus der Literatur gesammelt, wo Scharlach' sich 
zu Variolen: bei demselben Kranken gesellt hatte; 
Dr. Pujos:. fügt denselben die Beobachtungen 
der Herren  Passant , : Couturiere ‘und Douet*) 
bei und gibt dann: 3 eigene: Beobachtungen. 
In diesen 3 Fällen standen der ‚Scharlach und 
die Variolen-'neben einander. Doch: war der 
Scharlach um etwa 24 Stunden früher wahr- 
nehmbar als die Variolen. Er war aber nicht 
etwa der den: Variolen nicht selten vorher- 
gehende Rash, denn er war von allen Symp- 
tomen des: Scharlachfiebers begleitet "und: ver- 
schwand nicht nach dem Ausbruch der Variolen. 
In allen: 3: Fällen sah man Petechien und 'grös- 
sere: Eechymosen und alle 3 :Fälle endeten auf 
der. Höhe .der Krankheit, noch ehe: sich‘ das Ei- 
terungsstadium ausgebildet hatte, plötzlich: mit 
dem Tod. | 


Zur Prophylaxe. Dr. Mac Donogh‘ berichtet 
den Fall eines Mädchens, welches einige Monate 
nach gelungener Vaccination 'Variolen in:gros- 
ser Anzahl bekam, welche Narben hinterliessen. 
Aber. wenn|. wir ‘den Bericht recht. verstehen, 
hatte : sie nur eine. gute Vaccine-Narbe ‚es good 
Be er 


KEREapEL » Hr. Mastyn a welcher reiche Ge- 


legenheit hatte, die Variolen in: Ländern ‚zu be- 


.*) Gaz. des Hop. 1860 'Fevr.,uMars, ‘Avril; \ 


D. ACUTEN KRANKHEITEN 


obachten, ‘wo die Vaceination wenig 'oder gar 


nieht ‘geübt wird, hat richtig erkannt, dass die 
Blattern das’ Gesicht und die Hände desswegen 
so stark heimsuchen, weil: diese Theile nicht 
bedeckt sind und desshalb weniger transspiriren 
als ‘die andern Körpertheile und empfiehlt ‘aus 
eigener Erfahrung, gleich beim Ausbruch des 
Eruptionsfiebers den Kranken "die Hände unter 
die Bettdecke 'halten zu lassen und das" Gesicht 
mit Baumwolle, Seide oder‘ einer" leichten 


: Maske so zu bedecken, dass nur für den Athem 


Raum bleibt, und wenn die Pusteln ‘sich gebil- 
det haben, soll ' man’ sie mit einer Nadel auf- 
stechen. Bei diesem Verfahren erscheinen we- 
niger Pusteln, 'sie bleiben kleiner, fliessen 'selten 
zusammen, ihr Hof ist weniger entzündet, das 
secundäre Fieber ist milder, die Kranken leiden 
weniger, es bleiben keine rothen Flecken zurück, 
welche die Folge des stark entzündeten Hofes 
sind und das"Aufstechen der Pusteln unter die- 
sen Umständen soll’ die Narben verhüten. Wir 
wollen dahin gestellt sein lassen, welchen Ein- 
fluss die Transspiration auf den mildern Verlauf 
der Variolen "hat, ein Hauptfaktor dieser gün- 
stigen Wirkung aber scheint die Abhaltung des 
Lichtes zu sein, denn ein Pariser Kliniker hat 
gezeigt, dass die Variolen in finstern Zimmern 
lange nicht so üppig wuchern als in hell er- 
leuchteten. 


Dr. Ferrini wendete in ein paar 'verzweifel- 
ten Fällen von confluirenden Blattern, wo das 
Eiterungsfieber den typhösen "Charakter hatte, 
das Magnesium-Sulphid zu 2—8 Drachmen des 
Tags an und gegen Erwarten‘ genasen die 
Kranken. 


Dr. Rennie hat in einer politischen Zeitung 
berichtet, er habe in China bei 3 Variolenkran- 
ken''die Brechweinsteinsalbe auf die Brust ein- 
reiben lassen bis zur Pustelbildung; der’ eine 
Kranke sei vaceinirt gewesen und dessen Krank- 
heitsgeschichte bespricht er nicht näher, die bei- 
den "andern ‘seien nicht vaceinirt gewesen und 
der eine davon habe confluirende Blattern be- 
kommen. ‘In Folge der Brechweinstein-Salbe- 
Einreibung sei bei beiden das secundäre Fieber 
ausgeblieben und es sei schnelle Genesung er- 
folgt. ‘Der Brigadegeneral Staveley hat dieses 
Verfahren der Beachtung und Prüfung der Mi- 
litärärzte in der britischen Armee in China em- 
pfohlen. Darauf hat ein Ungenannter im Edin- 
burgh Medical Journal diese Anzeige sehr weg- 
werfend beurtheilt: er hat sich. dabei ausschliess- 


/ lich an die Variolen-Pathologie des Hrn. Rennie 


gehalten; diese mag allerdings wenig Beifall 
finden, aber wir sollten meinen, die Therapie 
und deren Erfolge sind hier die Hauptsache, 


' und. ein.Verfahren, ‚welches . der General ..der 


Truppen der Aufmerksamkeit‘ der Militärärzte 
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empfiehlt, der.:doch. wohl Zeuge. der: Behandlung 
war, dürfte ‚einige. Beächtung verdienen. ‚Leider 
hat' Hr... Rennie: nichti gesagt, in.'welehem Sta- 
diumi.er .die,Einreibungen begann, ‚wie ‚lange ‚er 
sie fortgesetzt. ete.,' wenigstens; steht. davoninichts 
in. ‚der -Kritik,.d es: rg en BET ie 
ciola sans meinen Hs m Ink Br 
rain die: Teröfentlichengr: ‚des, Dr... .Rennie 
schliesst sich» folgende, »Mittheilung jan. Die 
Gazette. ‚des. Hopifaux. .bringt.;nach‘-der Medical 
Times, der Dublin Medical:Press' und: der Press 
welienie Belge *) folgende! 3 Krankheitsfälle.. / 
>Ein Tjähriges' Vacöinirtes,' eben’ von schweren Variö- 
kl reconvalescirendes Mädchen. bekäm am 9..Juni" wieder 
die, ‚Erscheinun ıgen' des Variolen-Eruptionsfiebers und, ‚am 
12. ‚erschien. die, ‚Eruption , to ‚schon „gegen Abend „die 
pustulöse "Form. annahm; 8 Uhr 


IHidox 


des Abends gab 
man ihr'12- Gran’ TRreehwahetE. welthe' Dosis alle drei 
Stunden | wiederholt |wurdeyz‘ tihrhich” ‘der dritten‘ Dosis. liess 
das,‚Fieber jnach; ‚am,.andern Morgen ‚hatte ‚die | Eruption 
bedeutend , zugenommen, ‚aber die nach der 4. ‚Brechreisg 
stein-Dosis 'ausgebrochenen Blättern waren nicht 

Pustulös, söndern ’vesiculös. ‘Am 13. Juni wich die sah 
und-zweite Eruption’ der Wirkung: des Mittels’ inunver- 
kennbarer, ‚Weise und 8. Tage später, war, die ‚zweite; |Erup- 
tion. ganz, verschwunden, die ‚erste (vor dem Gebrauch dı des 


BIER 


Brechweinsteins erschienene) ‚ganz welk. 


Der Yojährige Bruder des vorigen Mädchens DEN 
ae Juni 'ünd-hatte am‘ Morgen des 18!'Jüni' Fieber! 
erscheinungen ; er‘ bekam: um 9: Uhr 45 :.Gran' Brechwein- 
esoiN; 2,| Stunden,, ‚später hatte ‚das ‚Fieber nachgelassen;; 


iıs3 A423 


ae Pieberärähtönie” verschwanden“ dung’ es NEN 
nür'3 'variolöse Flecken, die'in 2 Tagen! 'verwelkten ku 
nach! ‘8: Tagen keine »Spur»hinterliessen.. nu li 901 


TE Die 6jährige Schwester‘ ‚der | vorigen /erkrankte: an 
Hameoihen Tag. wie;ihr, Bruder; ‚um, 4, Uhr,,Abends ‚be 

‚sie ..22 Gran Brechweinstein und 6 Stunden. ‚später 
die gleiche Dosis; das Fieber war am 3. Tag verschwun- 
den ‚’ilfdie Blarkern) zeigten in ’diesem‘ 'Fall denselben 
Chahdktör, wie: in dem vorhergehenden, nur waren: sieiein 
wenig, ren ih BR BEN SER 


Dr. Belcher. nn in, an Fällen. von. Warn, 
bei, ‚nicht, Vaceinirten . ‚das Gesicht, mit Stärke- 
Kleister, ‚überziehen. Jassen , ‚welcher täglich mit 
warmem, Wasse y „abgewaschen und.;dann erneut 
wurde, Er, ‚sagt.,, dass ‚dadurch. das, ‚Brennen 
und | nah, a de. i ‚und.. ‚dass, ur 


aaa 


san waren. „ BE ae W ae 


"De Haldane hat weder” von den  etaibege 
ige von den Wurzeln der Sarracenia purpurea 
irgend , Wirkung gegen die Variolen 
gesehen. asselbe sagen die Hrn. Goy) er und 
S. Brown in der Lancet und im Med. Cireular 
vom Januar. Diesen und andern negativen 
Beobachtungen **), gegenüber .begreiftiman nicht, 


wie is areeseib: im weil En Med. 


ii eh ik 


z oo Wir haben Ir‘ den Ohr übersehen! 


16; »*) Dr... Marson. ‚hat Zn Mittel » in. 16, schweren 
Re angewendet,,.und; diese, ‚haben: ‚alle, ‚einen 
tödtlichen Ausgang genommen... 


“ 3 
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Times ‚vom :5. September‘'diesem Mittel ein so 
hyperbolisches, .Lob', sprechen ‚konnte. ', Er. hat 
sie: allerdings bei '36. Kranken--angewendet, und 
dass.i.davon ‚nur :4 gestorben ‚sind, ‚wird. nicht 
auffallen, -:wenn.;man erfährt, : dass. unter ‚diesen 
Krankenisich.mehrere Vaceinirte befanden, deren 
Zahl er nicht «angibt! und:' wenn.:in..; solchen 
Fällen ‚die! Varioloiden-Bläschen nicht .eiterten; 
so, weiss-jeden!-Arzt, dass er ‚die Barracenid 
RR rg iw Isis acht 


Hi uam ‚na T omban ® on Dur 
ol vH mel Mpogäna., shusas ‚mei moden 
a: Inoeulation. ala Me d’un Produit aphtheux 
ü Cheval.. „poll. Fi Tacad. de ‚Mea. „I, RS: — Union 
'' med! Nr. 79. H ANBACH 
ge "Depaut‘ ‘er! Leconte.' "Inodulationd vaceinäles pra- 
iitiquses dessAnimaux '&-1’Home et  desl’Home aux 
Hörtshpiegnıns ‚Gaz.:.med. de; Paris, „1862. ,Nr. 46.. 
H.| Montanier. . (Quelques; Considerations sur..la, Yakeiae, 
82, des Hop, Nr, al 3- 773 POWEROR, SRSUTFTER FREBE 
7 W. Wells. Vaccination , Reyaceination, Deatlı, 
"Times. May. 30. 


Graily Hewitt. Lectures on Velten. ander Juny. 13. 
Zur a es Deutsche Klinik. 


Med, 


Gogsehen. 
Nr 

ie, A ie Tardeipı ‘Wir :haben in un- 
serem-Bericht-die Beobachtungen: des'Dr. Lafosse 
in Toulouse mitgetheilt, "welcher ‚eine. Epidemie 
von ‚pustulöser: ‚Galle‘, der Pferde- Gelenke be- 
schreibt;: die, „auf./Kühe-. und:;Menschen: ‚durch 
Impfung; übertragen ‚|, wahre‘, Vaccina=-Pusteln 
ergab; in diesem Jahre ımun!»berichtete Dr. 
Bouley vor der Akademie der Medizin über 
seine, von!iandern ‚Aerzien controlirten‘Beobach- 
tungen,| ‚welche...es / ausser ‚Zweifel .'stellen; dass 
es. bei:Pferden ‚auch. eine»als Stomatitis ‘aph- 
thiosa diagnosticirte Krankheit ‚gibt, welche ihrer 
Natur,'nach, nichts anderes ist .' als eine,’ Form 
der ‚Vaceina,. Hr. ‚.‚Bouley: bekam nämlich: in. die 
Schule. | von 'Alfort :ein ‚Pferd,  welches'-auf der 
innern. \Seite: der Lippen, ‚der ‚Wangen: /und:.an 
der ‚Wurzel‘ der, Zunge, erbsengrosse: Bläschen 
hatte, sich ‚aber sonst ‚ganz gesund befand, nur 
dass’.sein » Appetit etwas. vermindert war. . Mit 
den: Flüssigkeit dieser; Bläschen liess Hr. Douley 
durch! einen Eleven. das: Euter einer. Kuh..impfen, 
und ‚esisentstanden: vollkommene Vaccina-Pusteln. 
Von dieser Kuh. wurden. 2: Kinder geimpft, 'bei 
dem | einen,!-ohne . Erfolg,:. bei !,.dem andern: ‚aber 
brachte sie .6.,schöne :Vaccina-Pusteln. hervor; 
von diesem. Kind; wurden : 15. 'vaceinirte ‚Eleven 
geimpft, ; aber» nur |bei 4 derselben. mit dem Er- 
folg;| dass. solche. Pusteln entstanden „.„\welche 
Prof. ‚Bayer Vaccinella genannt. .hat,,.und'.die 
als; verkümmerte, Vaceina-Pusteln erkannt: wur- 
den., : Ferner! impfte,' Hr... .Bouley von. obigem 
Pferd ein‘.anderes, Pferd vorne. ;zwischen ‚den 
beiden . Nasenlöchern;..wo .das ‚Thier eine, haar- 
lose weisse; Stelle-hatte, ‚und 'am » 6. Tag be- 
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gannen hier Vaceina-Pusteln sich zu entwickeln, 
welche denen‘''am ''Euter'' der geimpften Kuh 
ganz ähnlich waren; neben diesen Impf-Pusteln 
bildeten sich noch andere, aber viel kleinere, 
und durch das Zusammenfliessen "derselben ent- 
stand eine'Art Erysipelas,' welches ’die ganze 
oben beschriebene haarlose Stelle einnahm. Fer- 
ner ‘liess Hr! Bouley ein anderes Pferd Werg 
kauen,’ welches ‘mit dem Speichel des ersten 
Pferdes befeuchtet war, und auch”dieses bekam 
dieselbe Krankheit; endlich steckte das erste 
Pferd noch 2 andere Pferde an, welche im Stall 
neben ihm standen. So hat denn Hr. Bouley, 
wie er selbst am Schlusse seines Vortrags sagt, 
gezeigt, dass es ausser der schon von Jener 
gekannten Fersenkrankheit, dem Faselgeschwür 
von .Sacco, der. furunkulösen. ‚Krankheit von 
Hertwig ‘und ' der‘ pustulösen Galle des‘ Hrn. 
Lafosse auch noch eine vesikulare Krankheit 
des Mundes bei Pferden gibt, welche alle Quellen 
der Vaccina, aber nicht, wie Hr, Bouley meint, 
verschiedene Krankheiten, sondern verschiedene 
Formen der Vaccina-Krankheit sind. 


Die Hrn. Rayer, Depaul und Leconte be- 
richteten der Societ€ de Biologie über ihre bei 
Thieren " vorgenommenen» Vaceinationen. ' Sie 
impften mit dem“ vom‘ Arm’leines’'Kindes' 'ge- 
nommenen‘’Vaccina-Stoff. Hunde und ’Schaafe in 
der Achselhöhle‘ und in’ der Leistengegeend, und 
es entstanden” bei''diesen Thieren .an mehreren 
Impfstichen Pusteln,‘ ‚welche‘ ur Vaceina mehr 
wi Serge en gliehen. > 1988 : 08219 
3 . Wu IOBAR W- 

(on reg und Verlauf. ‘ Die Fer Titioe 
ur Robin''haben"in ihrer'Ausgabe’ des Dietion: 
näire de’'Nysten gesagt: In’ den ersten 2 Tagen 
nach der Vaecination ’ erblickt‘ man'mit’ Mühe 
eine kleine röthliche Scheibe und: 'eine''schwache 
Erhebung." Dr." :Bousquet dagegen" erklärt "in 
der zweiten Ausgabe seines Traite ‘de ld Vae- 
eina:"' Am ‚ersten ‚' zweiten und’ dritten Tag der 
Vaceination’-findet man“ nur. den’ Anschein des 
Lebens an den Impfstichen, ein sichtbares Zeichen 
eines tiefen und ‘verborgenen Vorgangs, welcher 
aber’ ungeübten Augen entgeht. ‘Durch diese, 
wenn auch‘ ganz’ unbestimmte,‘ Angabe ' hat''er 
jedenfalls “das Örtliche‘ Keimen der Vaecina an- 
gedeutet;  demohngeächtet 'nimmt "er>an, "der 
Vaceina-Stoff werde unmittelbar nach der’ Impf- 
ung 'resorbirt, verursache sofort eine allgemeine 
Infeetion, und’ "die Impfpusteln’ 'seien' die Folge 
der allgemeinen Infection. ‘ Dagegen ' tritt 'nun 
Dr. Montanier auf und’ zeigt durch ‘6° Beob- 
achtungen, ‘dass "man schon "24 Stunden nach 
der Impfung eine 'röthliche Scheibe mit geringer 
Erhebung an den’ Impfstichen sehe; dass diese 
Papel 48 ‘Stunden nach der Impfung etwas 
deutlicher hervortrete, und dass ‘4 Tage nach 
der Impfung schon" das Bläschen sich ‘zu ent- 


ri 


wiekeln ‘beginne. Er sagt damit nichts anderes; 
als‘ was die Hrn. :Littrö und Robin vor ihm, 
nur mit weniger Geräusch, vorgetragen ‘haben. 
Hr. Montanier‘ fährt fort, dass am’ 5. ‘oder '6. 
Tag ‘die Absorption 'des in’den lokalen 'Pusteln 
gebildeten Vaceina - Stoffs “beginne, dass von 
dieser Zeit an die Revaccination keinen Erfolg 
mehr habe, während in den ersten £—5 Tagen 
eine zweite. Vaceination ganz gute Vaceina- 
Pusteln liefere, und‘ dass‘ das! 'Vaceine-Fieber 
Folge “der "Absorption ‘des "örtlich “erzeugten 
Vaeeine-Stofls ‘sei. ' Damit wird wohl jeder un- 
befangene Arzt einverstanden sein: hat jaSchoen- 
lein schon vor 40: Jahren‘ gelehrt, dass alle 
Contagien, sie mögen dürch Einimpfung‘ oder 
durch die Luft in den Organismus eingeführt, wer- 
den, eine örtliche Keimstelle haben, und hat 
Prof. . Virchow ‘in seiner Cellular - Pathologie 
nicht bloss das örtliche Keimen der Infeetions- 
Krankheiten, sondern auch den örtlichen. Aus- 
gang. aller. Krankheiten nachgewiesen. . Wenn 
diesem lokalen Ursprung der Vaceina entgegen- 
gehalten werden will, dass Dr. Treluyer und 
andere Aerzte in Nantes behaupten, 60 Fälle 
beobachtet ‚zu, "haben, wo auf. die Vaceination 
ein:.:Vaceine-Fieber . ahke alle. Eruption: folgte, 
welches den Geimpften dennoch Schutz gewährte, 
so entgegnet Hr.‘ Montanier mit Recht, dass 
hier ein Irrthum gewaltet haben dürfte. "wich- 
tiger erscheint ..die « von. ‚Dr. Bousquet . vorge- 
brachte Thatsache. "Dieser Beobachter‘ Sagt, er 
habe: die «Vaceine-Pusteln (Boutons)‘- "bald nach 
Baden Entstehen“ geöffnet und dann tief "mit 
Höflenstein “cauterisirt, “und so "ihren örtlichen 
Verlauf abgeschbikten, und.. dennoch habe die 
darnach versuchte Revaecination ‘immer»fehlge- 
schlagen, ‘wodurch "er beweisen will, dass "die 
Vaceina primitiy eine allgemeine Affection sei. 
Da aber Hr.‘ Böusquet die "Zeit nicht ‚genau 
angibt, wann "er die Vaäceina- Bläschen geöffnet, 
s0 kann man "nicht "wissen, ob” sie frühzeitig 
genug geschah, um die Resorption des örtlich 
erzeugten hocinalßtöfts‘ zu verhindern. 
"Hr. “Montähier ' folgert aus seinen dere: 
tungen, dass die” Vaceina kein Incubations-Sta- 
dium habe. Wenn er unter * dem Incubations- 
Stadium ein Stadium der Ruhe und Unthätigkeit, 
ja wenn er darunter einen Zustand der Latenz 
versteht , so hat er gewiss recht; versteht er 
aber darunter mit den deutschen Ren ein 
Keimstadium , dann. hat er offenbar Unrecht, 


*) In’ der Literatur findet sich übrigens ein Fall, 
welcher sehr‘ ‘für die sofortige Absorption der Qontagien 
oder gewisser Contagien spricht. Ein Ochs war von einem 
wüthenden Hund in den untern Theil des Schwanzes ge- 
bissen worden;; eine Stunde darnach wurde der, ‚Schwanz 
ziemlich hoch über der Bissstelle abgeschlagen und den- 
noch wurde der Ochs wüthend, 'Auch" bei Menschen hat 
das ziemlich’ baldige Ausbrennen der Bisswunde‘ die Wuth- 
krankheit nicht immer verhütet.  . ©. Ze "202 
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YATIERATA RIED A 
denn. er..bat ja. selbst„das Keimstadium. nach- 
gewiesen; nur..dass;solches,. bei.’ der 'geimpften 
Vaceina der Beobachtung  zugängig ist, :während 
es. bei‘: den... durch |, natürliche Ansteckung ent- 
standenems: prapkbeitem, ‚sich ‚denn Beoknchiupg 
entziehtus: „sesiswilon 
» Auffallender Weise, balksnni Hr. lese 
ya ‚die geimpften Variolen: nicht ander Impf: 
stelle keimen, sondern dass .„die:Impfung ‚eine 
primitive. allgemeine; Infection.;verursache; (Wir 
haben im Jahre. 1825. sehr: zahlreiche Impfungen 
mit Varioloiden-Stofl » vorgenommen ;;»in einem 
dieser . Fälle entwickelten, sich. die: geimpften 
Bläschen wie, gewöhnlich, ‚aber 10. oder11’Tage 
nach. ‚der Impfung erfolgte: eine «reichliche.all- 
gemeine: esinlajden: en | 
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Hr, Wells berichtet folgenden: ganz. ausser- 
gewöhnlichen Fall: DE PET OUTERP U? 


= Eire den höheren Ständen ühzahäride maikten von 55 
Jahren , in, deren Familie; einige. Mitglieder. die: Blattern 
hatten, liess sich am 14. Mai, von Hrn. Wells vaceiniren 
und wurde unmittelbar nach der Impfung ‘ohnmächtig, 
kam aber bei dem Gebrauch von Reizmitteln ‘bald’ wieder 
zu:'sich. : Am andern Tag:‘jedoch :war ihr «Arm stark. ge 
schwollen und hatte eine, dunkel purpurrothe ‚Farbe ‚wie 
die Leber eines jungen Farren, Es wurden noch drei 
andere Aerzte zu Rath gezogen, "aber trotz aller aufgebo- 
tenen Mitteln’ starb die Kranke am 18.:Mai um Mitter- 
nacht ‚.an' phlegmonösem Erysipelas“. :Nach ihrem. Tod 
erfuhr Hr. Wells, ‚dass sie um.das‘ Jahr, 1833 vaccinirt 
worden und in Folge dieser Operation in eine dem Tode 
nahe Prostration verfallen war. 


Schrutzkräft Prof. Hewitt theilt über das 
Verhältniss 'der Vaccine-Narben zu der Variolen- 
Sterblichkeit eine von Dr. Marson verfasste 
Tabelle mit, welcher die im Variolen - Spital 
im "Verlauf von 16° "Jahren ' "aufgenommenen 
Kranken zusammengestellt, und die Mortalität 
nach Procenten beigefügt hat. Es waren im 














‚Ganzen 3384 "Kranke, n "die, ‚ale vaceinirt 
waren, ER er Ä 
9 Zahl’ und Qualität "ri || V>Zahl Mortalität 
Bm eur imedenimmiesi) uni der») |,» nach® 
” Narben: ‚1. Kranken, | Procenten 
 MiOhne Narben" ty mom alu gggHtal1rdı-73° 
ahnguteiNarhei oil . ih ed rin Arabaıl 
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"Diese ;e Tabellabe sit keines EST ‚doch 
sind die Folgerungen: ‚daraus, nicht so. sicher, ..als 
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Hr. Hewitt glaubt, weil wir die seit: der: Vac- 
eination, ‚vergangene Zeit nicht kennen. 


De. Goeschen. bringt in. der. ‚deutschen Klinik 
nachstehenden: ‚Artikel, : welchen- wir «der. Wich- 
tigkeit der Sache wegen wörtlich wiedergeben, 
indem wir‘ zugleich unsere Beistimmung, aus 
vollster Ueberzeugung aussprechen. 


a a a oz Wagner’s Archiv für Heilkunde Dre in 
dem neuesten Heft folgende Miscelle:“ 


„„Man liest in politischen Blättern, dass. der gegen 
die Schutzpockenimpfung agitirende Dr. Nittinger in Stutt- 
gart dem Herzoge von CGoburg-Gotha eine seiner polemi- 
schen Schriften übersandt und hierauf von dem herzogl. 
Kabinetsrath die Antwort erhalten. habe;. dass der Herr 
Herzog von erfahrenen Aerzten dieselbe habe prüfen las- 
sen und dass beim Abwägen des „sehr hypothetischen 
Nutzens” der Impfung gegen deren „bestimmte Nachtheile“ 
und da man gewiss aufandern Wegen der Pockenepidemie 
jetzt beizukommen vermag, die „Entscheidung nicht für 
die Zwangsimpfung, namentlich” 'nicht in der ‚bisherigen 
Weise ausfalle.** — ‚Bei dem'grossen Ansehen, das der 
Herzog.'in ‚weiten .Kreisen' geniesst, ''kann "sine solche 
Aeusserung nicht ‚ohne .Einfluss. auf, denjenigen Theil des 
Publikums sein, dem die Grundlage für ein. selbstständi- 
ges Urtheil abgeht. Es wäre daher im Interesse des all- 
gemeinen.;Besten. sehr. wünschenswerth, wenn. die zu Rath 
gezogenen „erfahrenen Aerzte“ nicht nur öffentlich ihre 
Namen nennen, sondern auch die Thatsachen angeben 
würden, "aus welchen sie den Nutzen ‘der Impfung für 
„sehr hypothetisch“, den’ Nachtheil derselben für‘„bestimmt“ 
bewiesen. ‚erachten, und endlich, wenn sie zum allgemeinen 
Wohle die „Wege“ bekannt mächen würden, auf welchen 
gewiss den Pockenepidemien Jetzt beizukommen ist. * 


Dazu bemerkt nun Dr. @oeschen: „Diese ’ ‘von dem 
"Herausgeber des’ Archivs ausgesprochehen Wünsche finden 
gewiss: bei ‚allen „erfahrenen: Aerzten“. lebhaftesten)  An- 
‚klang... Bis jetzt haben „sich ‚die „laut gewordenen Urtheile 
vieler „sehr erfahrener Aerzte“ so entschieden gegen die 
‘unmotivirte Agitation des Dr. Nitting ger ausgesprochen, 
dass das’ Urtheil der vom Herzog von Ceburg- Gotha zu 
Rathe gezogenen Herren Collegen sehr isolirt', dasteht, 


“.Dieselben, werden sich ‘wohl um. so eher, ‚veranlasst sehen, 


mit dem ‚Gewicht eines ‚motivirten Gutachtens in die 
Oeffentlichkeit zu treten, als es eine so überaus wichtige, 
in» die'"Interessen ’ des ganzen Volkes tief’eingreifende 
Frage betrifft. ‚Mir: ist ves im‘ Augenblick nicht gegenwär- 
atom, ‚Jahren von "Pockenepidemien heimgesucht. ist; in 
sehr vielen andern Theilen unsers Vaterlandes, unter au- 
dern 'auch in Berlin, haben’ wiederholt ' sehr "bösartige 
‘Epidemien' geherrscht und, gerade sie haben‘ mehr. und 
mehr .die „erfahrenen, Aerzte“, zur, lebhaftesten Vertheidig- 
ung nicht nur der Zwangsimpfung, sondern .zu einer 
durchgreifenden Einführung regelmässiger Revaccination 
geführt. Es würde dem gegenüber in' der That 'unver- 
: zeihlich' sein, wenn die Coburg-Gothaer ‚Aerzte nicht, ge- 
‚stützt auf,entgegenstehende Erfahrungen, : mit ihren ‚wissen- 
-schaftlichen , doch . wahrscheinlich auch auf statistische 
Nachweise fussenden Gründen gegen eine so allgemein 
"unter "den 'Aerzten verbreitete Ansicht hervortreten wür- 
.dens! \/Sich dem ı Dr. Nittinger undi;dersgtossen: Zahl»sei- 
ner wissenschaftlichen Gegner gegenüber, hinter.der Auto- 
‚rität.des so allgemein in Deutschland gefeierten "Fürsten 
zu bergen, würd& gewiss gerade seinem offenen, freisinni- 
gen Wesen 'nicht- ‘entsprechen. :'Mit''Ja oder‘ Nein’ ent- 
scheidet man derartige;Fragen nicht, nur stichhaltige ı Be- 
weise und. Zablen müssen‘ da sprechen und Zeugniss -ab- 
legen. Beide herbei zu bringen, wird jenen ‚ „erfahrenen 
Aerzten“, wenn sie mit voller Ueberzeugung jenes Gut- 
achten unterschrieben‘ ‘haben ‚''nicht schwer "fallen, ' der 
Wissenschaft: aberı und dem 'Volkswohl: sind ‚siesesschul- 
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dig, auch nicht einen Augenblick zu‘zögern‘, damit her- 
vorzutreten.... Halten sie, die ‚Probe. ‚ernsthafter und ..ge- 
wissenhafter Prüfung aus, dann haben sie der Welt wah- 
ren Nutzen gebracht und die Gegner des Dr. Nittinger, 
einmal überzeugt, werden nicht anstehen, ihren Irrthum 
anzuerkennen.‘ Nimmt die ‘Sache, und das "ist in der 
That ‚nach ‚den bisherigen ‚Erfahrungen doch ‚sehr zu. er- 
warten, einen so glücklichen Ausgang nicht ,_ werden ihre 
Gründe so entschieden widerlegt, wie Alles, was Hr. Nit- 
tinger bisher vorgebracht hat, dann werden die „erfahre- 
nen Aerzte“ in Coburg-Gotha hoffentlich auch. ihrerseits 
dem Herzog ihren Irrthum offen «bekennen und. nicht 
durch Stillschweigen ferneren Agitationen Nittinger's Vor- 
schub leisten,“ 


‚VII  Carbunkulacea. 


Anthrax. 


Bourgeois. ‘Sur 1l’Importance -d’une. »Nomenclature. fixe 
pour. designer les «diverses sortes d’Anthrax et. la 
Pustule maligne. »Gaz. des-Hop. Nr. 11. 13. : 


Aug. Prichard. The Address in Surgery. Brit. Med. 
' Journ. Aug. 8. 
Dr. Bourgeois klagt mit Recht über die 


Verwirrung, die in der Nomenclatur gewisser 
gangränöser Geschwülste mitunter . herrscht, die 
auch eine‘ Verwirrung der Pathologie ‘derselben 
zur Folge hat. Er gibt eine klare Uebersicht 
über diese Geschwiülste, und wenn er auch 
nichts Neues. vorbringt, indem deutsche Kliniker, 
2. B. Schoenlein,: vor. :40 Jahren. ‚dasselbe. ge- 
lehrt‘ haben, so dürfte doch für "manchen -Jün- 
geren Arzt die Darstellung des Hrn. Verf. in- 


structiv sein. Er untbrs ee ‚den Furunkel, 
den ‘‚Anthrax,, die Pustula - maligna und die 
Pestbeule. 


Der Furunkel ist zu bekannt, Als dass eine 
Beschreibung. desselben hier kewiiniächt werden 
könnte; ‚aber er ‚stellt auch. einen. bösartigen 
Furunkel auf, welcher ‘durch allgemeine Infee- 
tion den Tod zur Folge haben kann, und be- 
ruft sich auf.2 von ihm beobachtete Fälle, die 
‚aber ‚Anthrax . gewesen sein dürften. ‘Die Fu- 
runkeln: entstehen nach: verschiedenen bösartigen 
Fiebern, häufig aber ohne ermittelbare Ursache 
(dass sie oft rheumatischen Ursprungs sind, hat 
‚Hr. Verf. übersehen). 

Der Anthrax ist ein Bündel von Furunkeln: 
er hat dieselbe anatomische Basis, dieselben 
Vorgänge und Ausgänge wie der Furunkel, und 
wechselt zuweilen mit diesem. Er..unterscheidet 
einen gutartigen und einen bösartigen Anthrax. 
Der gutartige ist allbekannt, der bösartige An- 
thrax, welchen manche Franzosen auch Anthrax 
charbonneux nennen, was Hr. B. tadelt, weil..es 
ähnlich lautet, wie eine pelzerne Pelzkappe, 
zeigt dem Wesen nach dieselben Vorgänge im 
Unterhaut-Zellengewebe, nur schmerzt er weni- 
ger, zeigt eine mehr violette Hautfarbe, hat 
grössere Neigung zum Brand ‘und "macht einen 


beinahe. ausschliesslich nur 


rascheren Verlauf; dabei treten’ gleichzeitig 'all- 
gemeine »Erscheinungen auf, welche denen bei 
der Pustula maligna ähnlich sind: nämlich grosse 
Niederlage ‘der Körper- ‘und 'Geisteskräfte, gal- 
liges' Erbrechen, 'kleine ‘und 'sehr frequente Pulse, 
ÖOppression, profuse kalte Schweisse, pulveriges 
Aussehen ‘der Nasenlöcher‘, ' allgemeine Kälte, 
Delirien und überhaupt ' ‚die Erscheinungen der 
een Fieber. = Iriei 

Die‘ Pustula maligna in"Deutschland' Milz: 
brand Gerbankkiel, vom‘ Verf; einfach -Carbunkel 
genannt, entsteht nur. durch Inoculation gewisser 
septischer Stoffe in: die Haut, 'sei es, dass die 
letzten mit einem ‘Tropfen Blut‘oder mit einem 
Stück‘ frischer Haut "eines kranken Schaafes, 
Kaninchens, Hasens ete:' (die milzbrand-kranke 
Kuh ist auffallender Weise nicht genannt) in 
Berührung kam), oder sei es, dass ein Insekt, 
welches sich auf solche inficirte Dinge nieder- 
gelassen ‘und das: Gift auf die Haut des Men- 
schen übertragen hat. Die vergleichende Diag- 
nose zwischen dem Anthrax und der Pustula 
maligna. bietet: folgende Elemente... : Der Anthrax 
entsteht «von Innen "nach : Aussen, vom . Innern 
des Organismus gegen die Peripherie — die 
Pustula maligna von Aussen nach Innen; *) 
beim. Anthrax „treten ‚gleichzeitig mit ...der..Ge- 
schwulst auch .die ‚allgemeinen Erscheinungen 
auf — bei der Pustula maligna folgen -die con- 
stitutionellen Symptome erst. auf die Entwicke- 
lung der Geschwulst — der Anthrax erscheint 
im, der:.grossen Mehrzahl der Fälle auf dem 
Rücken,- im Nacken, „schon seltener - auf den 
Hinterbacken die Pustula .maligna: kommt 
auf unededkn 
Theilen vor; der Anthrax . hat. seinen Sitz im 


Unterhaut- -Zellengewebe — die Pustula .maligna 


in der, Haut ‚und ‚greift ‚nicht in. die. Tiefe ;;. die 
Geschwulst des Anthrax entwickelt. sich . acut 
— die der Pustula maligna äusserst rasch; beim 
Anthrax ist die Geschwulst überall fest, ziemlich 
umschrieben, begränzt sich mit der Hautröthe, 
und ist wenigstens im Anfang auf ihrer Höhe 
glatt — bei der Pustula. maligna. ist die nicht 
geröthete Geschwulst im Centrum 'sehr hart, wie 
skirrhös, wird gegen die Peripherie weich, hat 
auf ihrer Höhe einen Kreis von Bläschen, ist 
nicht umschrieben, und gleicht an ihrer äusser- 
sten Peripherie mehr einem einfachen Oedem; 
beim: Anthrax beginnt die Mortifikation unter 
der Haut, welche später durchbrochen und in 
einen schwarzen, weichen und stinkenden Brand- 
schorf verwandelt: wird — die Pustula maligna 
macht in der Haut einen mehr ‘oder weniger 


*) Hr. Verf. bemerkt, Schlangen-, Wuth- und Rotz- 
gift wirken, wenn auch örtlich eingeführt, erst auf den 
Gesammtorganismus, ehe sie die entsprechenden Erschei- 
nungen hervorbringen, das Milzbrandgift aber entfaltet 
seine Wirkung gleich auf der Einführungsstelle. 
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trockenen; nicht‘ stinkenden Brandschorf "und 
die 'Mortifikation ‘geht von "Aussen‘'nach lag 
trifft "aber nur dieHaut,‘ und geht nie viel’ über 
sie hinaus; ‘der »Amtltax “ist "mehr‘'oder weniger 
schmerzhaft '— 'die' Pustula ''maligna verursacht 
nur ‘Anfangs ein wenig. Beissen "oder ‘Brennen, 
später nur 'ein Gefühl vom'Spannen., wisnin 
Die Pestbeule kann 'mit-den' bisher : PORTO 
chenen' 'Geschwülsten. nicht 'zusammengeworfen 
werden, denn‘ während ‘Furünkel und (Ainthrax 
im Unterhaut-Zellen- und Fettgewebe, die’ Pu- 
stula‘ maligna im Gewebe 'der Haut selbst 'haust, 
hat. die Pestbeule ihren 'Sitz’"in den: Lymph- 
drüsen 'und ‘in dem sie umgebenden Zellengewebe, 
sie ist "ein ‘wahrer Bubo.' (Der Hr. Verf. hat’ die 
Carbunkeln, die 'bei Pestkranken 'auch 'ausser- 
halb der“Lymphdrüsen ' vorkommen’, ganz mit 
Stillsechweigen‘' übergangen , »auch' hat: er der 
brandigen , diffusen  Zellengewebs - Verhärtung 
nicht ‚gedacht, die seit 10’ Jahren 50 oft’ an 'der 
Oberlippe, seltener an einem ei 'beob- 
achtet‘ worden en | 


Prof. el hat in seinem, vor der en- 
sammlung: der‘ ‚British ‘Medical Kssobialich zu 
Bristol gehaltenen Vortrag’ den Carbunkel‘ zum 
Thema''gewählt.» Was’ er 'Carbunkel'' nemnt, ‘ist 
(der lateinische Name. des Anthrax,' auf welchen 
er sich ‘beschränkt, 'und welchen 'er' natürlich 
von der Pustula’ maligna streng unterscheidet. 
-Er bespricht: 'vor ‘Allem: die‘ auffallende‘Vermehr- 
‘ung des Anthrax' in England in neuerer Zeit. 
In: früheren Zeiten’ scheint der‘ Anthrax in‘Eng- 


Richard Wiseman, Leib-Chirurg Carls IL, be- 
‘schreibt in ‚seinen, 1676 erschienenen :Several 
‚Chirurgical: Treatises ' den’'Anthrax und dessen 
‚Behandlung in 'einer‘/Weise, 'welche' von seiner 
Bekanntschaft‘ mit’ demselben 'Zeugniss - gibt. 
Dagegen 'sagt Dr. Lloyd,’ welcher mehrere Jahre 
hindurch  ein'College des "berühmten 'Abernethy 
‘war, in einer seiner’ klinischen ‘Vorlesungen, ' dass 
in ‘den’ ersten Jahren seiner Praxis ' Furunkeln 
‘und »Carbunkeln beinahe’ unbekannt’ gewesen 
‚seien. ''' Noch im Jahre 1842 starben in ganz 
"England \nur:'55 Personen’: am' Anthrax.'"'Vom 
Jahr 1847 aber bis’zum Jahr 1855 findet: sich 
im Registrar-General BER RR: ERDE Aigser 
-Mortalität: / 


dBAG. . 77 1852..—.232 
1848:—. 91. ‚1853, — 252 
1849 — 81 1854 — 300 
6 1850, —.:13& ....1855..—— 9255 
.1851,-— 161 | 


Es starben 'sohin in 9 "Jahren im Ganzen 
1544 Personen (1138 Männer, 446 Frauen) am 
Anthrax, und man’ darf annehmen‘, dass die 
Zahl der daran Erkrankten mehrere tausend 


betrug‘ ' Diese Häufigkeit des‘ Anthrax gegen 
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übergehen ;: nur 


-Geschwulst sich verzögert, 


gewebs ‘drängt 
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früher‘ gibt Zeugniss für den Wechsel des Genius 
morborum’ stationärius;  ;' Der’ Anthrax kommt 
am häufigsten‘ zwischen dem 35. und 55. Lebens- 
jahr vor ;: Hr: "Verf. '-hat.'ihn ‘aber: 'auch bei 
Männern gesehen; ::welche das 80. ‚Lebensjahr 
überschritten hatten, ‘und die ihn glücklich ‚über- 
standen; auch bei” Kindern wird’ er nicht''gar 
selten! gesehen; ' bei 'Säuglingen' aber nie. ‘Hr. 
Verf.‘ meint , 'dass’»bei den letztern ’eine “solche 
Krankheit) 'wegen‘ der ‘Lockerheit der Gewebe 
und: wegen ihres ‘grösseren  Gefäss-Reichthums 
eher 'unter:' der’ 'Form des Abscesses' oder der 
diffusen‘ Phlegmone auftrete;'.' Ueber die Ur- 
sache‘ des 'Anthrax trägt'Hr. P, die bekannten 
vagen Angaben: vor‘ und» hinsichtlich seines 
Sitzes sagt 'er, ‘dass; derselbe beinahe immer ''an 
den Streckerflächen »=— :Nacken, Rücken, Hinter- 
backen, 'Arm- 'und:-Hand-Rücken —-, kaum’ je 
auf einer Beuger-Fläche vorkomme, doch :hat’ er 


‘von einem befreundeten Chirurgen erfahren, 'dass 


eine’ Dame: einen‘ Anthrax: auf‘ dem . Unterleib 
bekam, der eine’ tödtliche Peritonitis zur Folge 
hatte; Der nächste Sitz’ ist 'bekanntlich die Haut 


‚und das Unterhaut-Zellengewebe. Die Beschreibung 
des’ Anthrax 


selbst und der) ihn’ ‚begleitenden 
allgemeinen Symptome dürfen wir 'als bekannt 
das »»wollen ' wir ‘hervorheben, 
nieht’ selten‘»dazukommende‘' Fieber 


dass (das: 


‚nieht durch eine Blut-Vergiftung, sondern ‘durch 


die‘ Örtliche Reizung bedingt’ istii! Der'Anthrax 


hat. überhaupt nichts’ spezifisches; ' und: lässt sich, 


wie Dr. Loycock EREBEN RR ya: (durch Impf- 


-ung: übertragen.''' 
land ziemlich "häufig gewesen'''zu sein,‘ denn .©" 


Wenn: die Schorfbildung in der Mitte: der 
‚dann''greift der An- 
thrax ‘um 'so rascher "um’'sich, und kann eine 
fürchterliche ‘Ausbreitung (über den ganzen 
Rücken) erlangen, und Hr. P. erklärt ‘dieselbe 


“durch :einen mechanischen Vorgang, ‘indem der 


Widerstand ‘der Haut die 'krankhafte Secretion 
nach allen ‘Seiten in die Maschen : des!" Zellen- 
‚wo sie eine‘ gleiche‘ 'deletaere 


Wirkung übt.’ Durch warme und feuchte ‘Auf- 


»schläge und durch! unvorsichtige ©'Anwendung 


von 'innern Reizmitteln 'wird dieser Prozess ‘noch 
begünstigt; und die Geschwulst . erreicht einen 


enormen Umfang, ‘ehe! durch .Schorfbildung 'und 


Aufbrechen im: Centrum Erleichterung: ' eintritt. 
Das ganze ' Unterhaut-Zellen- ‘und Fettgewebe 
stirbt bis zur Fascia ab,‘ und’ die Function’ der 


'anastomisirenden Haarkefässe, sowie 2. Haut- 


nerven ist: vernichtet. 
Die: mikroscopische Unmengen fand in 


“dem  Brandschorf "eine Flüssigkeit, die offenbar 


Eiter war, mit deutlichen‘ und regelmässig ge- 
bildeten Zellen und dazwischen kleinere 'und 
noch regelmässiger gebildete Blutkörperchen. Die 
feste. Masse des Schorfs bestand aus den’ durch 
‘die Krankheit 'modifieirten natürlichen Geweben 
des: leidenden Theils.' Seine härtere obere Schichte 
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war; weiss , dick, zähe und enthielt hie-und'da 
Hautfollikeln; : /Die (unteren; Fetzen: des «härten 
Gewebes, . durch. welche: oft:/der-Schorf- für einige 
Zeit:an-seinem Platz festgehalten | wird; ‚bestan- 
den. aus. der mit. Eiter, getränkten. Zellen-Mem- 
bran, in welcher ihre verschiedenen Bestandtheile 
deutlich : hervortraten. «Gewöhnlich » sieht | man 
auch gerade: Fasern »: von i:bedeutender Länge, 
die'.in «ihren» Maschen: Eiterzellen . und« wahr- 
scheinlich ‚auch. :Lymphe enthalten: oder ein so+- 
genänntes fibrinösesi»Exsudat ‚„ wodurch. die ei- 
genthümliche Härte des ‚Anthrax', bedingt :istz . 
ferner: »sehr'szäahlreiche , ;dünne«und: kurze; ela- 
stische': Fasern ‚\ die inachı allen. Riehtungen: und 
in: den verschiedensten-Flormen gelegen sind ;; end- 
lich Fettzellen von verschiedener. Form und Grösse, 
theils isolirt, hell und stark refractirend, ‚theils.mit 
einer :gelblich-braunen Flüssigkeit (krystallisirtem 
Fett) gefüllt. .Durch.eine Solution: von caustischem 
Kali wird: diese Masse in eine gelatinöse Masse 
aufgelöst, :so ‚dass. nur (die /geraden und: diesela- 
stischen «Fasern mit merkwürdiger :Deutlichkeit 
zurückbleiben; welche: letzteren ein Geflecht bil- 
‚den ‚ aber::leicht.:von einander) zu trennen’ sind. 
Ein Stück 'von! dem Schorf ‚welches «mit. einer 
kleinen -Menge voniAetzkalilösung:' geschüttelt 
wurde, verlor ‚den ‚grössern Theil: seiner Masse 
und ‚liess ‚ausser weissen und: gelben Fasern kaum 
‚einen ıfesten ‚Stoff'»zurück.: Diese: Lösbarkeit 
‚des Schorfs in -caustischem: Kali''hebt ‚Hr. Verf, 
besonders. hervor, weil: ‚sie einen BER für 
die: Behandlung: ‚giebt. ; | 

Der Tod kann en ie ‚aus erschäe- 
‚denen Ursachen erfolgen!s. durch. Erschöpfung, 
durch | Pyaemie, durch : Tetanus ;und durch  Ver- 
„breitung, der ‚Entzündung »auf- innere Häute.«.; 

‚Die Erschöpfung ‘kann. durch eine. profuse 
„Eiterüng herbeigeführt werden: und:ies geschieht 
‚dieses; um 80: sicherer, je: mehr .der: Organismus 
„aus einer oder: der andern | Ursache an ı seiner 
‚Widerstandskraft. verloren hat::s: Eine:dieser ‚Ur- 
‚sachen 'sind die capillären-Blutungen, die bei,.den 
-von vielen: Aerzten. beliebten 'Kreuzschnitten /in 
„den. Anthrax entstehen. Diese: Blutungen’ sind 
‚nicht... so. reichlich, um..den Kranken unmittelbar 
‚zu‘ gefährden , aber: sie; schwächen: ihn: iund'-ma- 
‚ehen.‚ihn unfähig, die ispäter folgende reichliche 
‚Eiterung. zu: überstehen: Und es. ist :dieses&chon 
ein. „triftigen, Grund, „warum: Hr. Verf; die ‚Ein- 
Schnitte .-beim: Biker verwirft.' 

Die'Pyaemie, oder, -Septicaemie: verhtcht wu 
von selbst; sie kann nach» dem. Hrn. Verf. um 
‚80 \leichter „eintreten, | wenn die Haargefässeldurch 
‚die Ausdehnung. ‚der Geschwülst! zerrissen ‚oder 
‚durch die Einschnitte dsthauktlken, vunıden; sind 
und klaffen. u... 

Der.» Tetanus‘! im ‚Esfelge nk beige ‚ist 
einige: Mal: »beobachtet: worden: und: «Hr.» Verf. 


erklärt ihn durch) Schneiden ioder Ziehen.:än dem | 
von‘ der. Natur noch nicht. !ganz ‚abgestossenen ı 


‘Dublin. ‚Hosp.. Gaz. 
„eutane Incision: (French, Brit. Med. Journ. 1862, 
«Vol. H. 52); 
‚Med. Journ. 1853: July), 
‚saute. Quecksilber. (Startin); fügt aber bei, kei- 
‚es (?)«derselbeniihabe .die Zeit seiner. ersten. Be- 
‚kanntmachung ‚in...den: Journalen ‚überlebt. 
‚selbst :sprieht.. sich; ‚entschieden! gegen. die! Ein- 
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Schorf,. denn..er: hat:.ıden  Teianus auch,;bald 
nach: der, ‚Entfernung eines. nur :theilweise jabge- 
lösten‘ Knochenstückes  (Sequester) und nach der 
Trennung»ieines ‚Fetzens von ’ einem :halbtodten 
fibrösen Gewebe eines gequetschten Fingers ‚oder 
Fusszehens, ‚gesehen.‘ Abervist...es - denn ‘nicht 
einfacher, diesen. Tetanus dureh Verbreitung :der 
Anthrax-Entzündung 'auf. die‘ Häute des Rücken- 
marks entstehen :zu lassen, sowie, diese Entzünd- 
ung sich‘ auch. ‚auf Goirti dunerei ah 'ver- 
Teitahl kann ?ıs.::: 

Den: Tod in. ‚Helge. von Sarhreie ar ört- 
re es auf,iinnere. Häute. betreffend , so 
haben.:wir bereits .oben..gesehen,, dass. bei.-einer 
Dame:: ein, Anthrax‘ | des..Bauchs: ‚eine. tödtliche 
Peritonitis zur. Folge. hatte iund Hr. P. fügt bei, 
dass ‚auch die. Pleura ‚ durch'-einen Anthrax. auf 
der Brust::und:;die Hirnhäute ' durch einen. :An- 
thrax am ’Kopf.in»Mitleidenschaft gezogen wer- 
den «können: „wir. selbst‘ ‚haben ‘eine .mässige 
Affektion ‚der -Hirnhäute bei einem :Anthrax be- 
obachtet, welcher seinen Sitz: hoch... oben im 
Nacken,hatte, aber durch die Jodtinktur geheilt 
würdesh © 
Bei: ‚dom Behandlung des. Anthrax führt. er 
zuerst. den Leibehirurgen. ‚Carl’s.-Il. ..(Wiseman) 
an „i welcher: ‚die; Einschnitte empfiehlt und..bei- 
„dass andere. ‚Chirurgen: Caustica: oder das 
‚Glüheisen: ‚angewendet hätten... Dann. nennt Hr. 


‚Verf. als,'empfohlene Mittel. das’ Jod (Dr. Rigby, 


Med. Times 1858, :V.ol. Il,),. den Terpentin-(Theil- 


‚man ;Med. Times:.1855 Sept.),ıdie/Belladonna 


(Cook, Med..’Times 1855 ‚Sept;), WSchröpfköpfe, 


‚wässriges. Opiumextrakt (Shillitoe,. Med. Times 


1858,| Vel.) I.)j.'das.ıOpiumpflaster (Gutzeit, 


1859 April 1.), die. sub- 


das. .Bleipflaster (Hunt, Assoe. 
das, saure,.salpeter- 


er 


und. Kreuzsehnitte, aus, -rühmt dagegen .das 'von 


«Dr, Physick in Philadelphia‘ wieder in Erinnerung 
‚gebrachte.;und namentlich. von Hrn..Higginbotitom 
‚so: sehr.. empfohlene; Causticum ‚wenn! auch. Hr. 
Syme dessen “Anwendung. fürs'die, grösste Ab- 


surdität erklärt hat. Doch wendet erves.in: ei- 
ner Weise an, welche der von Hrn. Higginbot- 
tom empfohlenen sehr ähnlich" ist. "In jedem 
Stadium‘ des Anthrax reibt er dessen Centrum 
mit festem Aetzkali‘ so lange, bis sich ein Schorf 
bildet. In den früheren Stadien, wenn die Haut 
noch nicht durchbrochen‘ ist, datt es einige 


Minuten, bis.,der' Schorf. sich. bildet Der ch: 
‚messer „der. geätzten: Scheibe‘ soll..den! vierten 


‘oder. „selbst. den ‚dritten. Theil ‚des, Durchmessers 
der, „harten, ‚\(aeschwulst. betragen. Wenn .|,der 
‚“Anthrax ‚einen Sehorf zu, machen, ‚begonnen; hat, 
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so soll »das Causticum-in stein Weise‘ 'an= 
gewendet ‚werden:und'es wird dadurch: ‚der 'Schorf 
in eine gelatinöse: Masse verwandelt und: dann 
leicht 'entfernt. Um» den oft, heftigen, durch : das 
Aetzen verursachten Schmerz: zu: "beseitigen, legt 
er eine Mischung von Eis und Salz: auf die ge- 
ätzte’Stelle. ' Nach) dem: Aetzen'soll'idie Verbreit- 
ung der Entzündung in 'der' Peripherie bekämpft 
und verhütet werden: Dieses “erzielt Hr, Higgin- 
bottom durch: Aetzen der: Peripherie «mit: dem 
Höllensteinstift ‘oder mit’einer concentrirten’Lös- 
ung des Nitrus argenti (2>8crupel auf die Unze 
Wasser); aber Hr. P. zieht eine‘ starke Lösung 
von! Jod in Collodium »(einen'Serupel Jod und 
einen ”Serupel Jodkalium » auf “die » Unze’ Col- 
lodium) vor, womit'er:die verhärteten Theiletäglich 
einmal"bepinselt, ‘ohne abzuwarten, bis:der vor- 
hergegangene Anstrich: verschwunden ist, Die- 
ses Mittel bringt. grosse Erleichterung und ver- 
hütet" die’ Verbreitung des: Brands. Erweichende 
Umschläge sollen ‘durchaus nicht gemacht: wer- 
den, dagegen empfiehlt‘ er'einen Verband: mit 
Harzsalbei, welcher: er » etwas» Terpetinöl oder 
Kampferspiritus zusetzt und welchen er. täglich 
erneuert. Grosse Reinlichkeit, Entfernung der 
Absonderungen mittels warmen Wassers und 
Baumwolle, 
Zerrens am Schorf, entsprechende Ernährung 
und bei Schwächezustand Wein, China etc. ver- 
stehen sich von selbst — dass man bei dieser 
Behandlung sicherer und schneller Heilung er- 
zielt, wird dem Hr. Verf. jeder unbefangene 
Arzt glauben. Der Schorf wird viel schneller 
gebildet, die Blutungen werden verhütet, die 
Gefahr der Septicämie vermindert und die nach 


dem Abfallen des Schorfs zurückbleibende Eiter-, 


fläche ist viel kleiner als bei Kreuzschnitten. 
Aber wenn das jodhaltige Collodium die ver- 
härteten Stellen zur Zertheilung bringt, warum 
wendet er denn das Jod-Pigment nicht gleich 
von vorneherein über die ganze Geschwulst an, 
ohne zum Aetzkali zu greifen. Wie kann er 
dieses Causticum für nöthig halten, nachdem er 
selbst berichtet hat, Hr. Seiche habe in Indien 
11 Kranke mit Kreuzschnitten behandelt und 
davon 6 verloren, während ihm von 12 mit 
Collodium behandelten keiner gestorben sei? 
Müssen denn die Kranken gemartert werden! 


Gangränöse Zellengewebs-Entzündung. 


James Edmunds. Case of malignante Pustule. Med. Times. 
Jans söl, y 


N. Bell. Malignant Pustule in the United States. Hay’s 
American Journ. of med. Sc. 1862. Oct. 


Laut den Transactions der Medical Society 
von New-Jersey for 1862 kamen in den Hun- 
terdon and Essex Counties 8 Fälle von der be- 
kannten, in neuerer Zeit so häufig auftretenden 


ua 
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zeit). 


Vermeidung alles Schneidens und 


„„etwas empfindliche Geschwulst. 
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carbunkel-artigen 'Krankheit der«‘Oberlippe: vor; 
2: im‘ Mai und Juni! 1851, Sim Juli 1861 und 
1 im August‘(sohin alle in der. wäirmen Jahres- 
'Die,Kranken; bekamen ein erbsengrosses 
livides, »hartes’«Knötchen‘ än der Oberlippe, sel- 
tener an-der Nase, es entstand dann ‚eine‘ enorme 
Geschwulst dieser'Theile sowie des'Gesichts und 
des: Halses, die baldı'sehr! schmerzhaft, bald 
sehmerzlos ' wär.  Dyspeptische Symptome! und 
Gestank des Athems war immer!'zugegen; das 
Allgemeinbefinden war in einigen Fällen ‚wenig 
gestört,' in andern war Kopfschmerz, Unruhe, 
grosse Traurigkeit,’ Reizfieber zugegen. Dem 
Tod ging zuweilen‘ Comia vorher. ‘-Die'Krank- 
heit war in der Regel tödtlich. 


Dr. Edmunds berichtet ‘folgenden merkwür- 
digen Fall’ unter der Veberschrift Pustula ma- 
ligna, bemerkt aber ‘selbst, ‘däss er 'von’'dieser 
Krankheit ganz Yorseiikdehn sei und’ dass’ er sie 
Hurfüreme brandige Zellengewöbsentzündung halte. 


' Ein kräftig gebauter Mann von:50 Jahren, ‘der an 
Gicht gelitten und Symptome: bot, welche auf eine Krank- 
heit; des Herzmuskels «hinzeigten, hatte! vorne: im’ Unter- 
kiefer. einen verdorbenen Zahn,,: in Folge: dessen ein Ge- 
schwür. Um‘ den 13. December hatte er einen Hasen g=- 
gessen, welcher zu riechen begonnen hatte und von ‚dem 
etwas in dem Geschwür liegen geblieben war. Am 16. Dec. 
bekam er, nachdem er sich ganz gesund niedergelegt, um 
Mitternacht einen Frostanfall und darauf eine Geschwulst 
unter der Zunge. Als Hr. Edmunds ihn des andern Mor- 
gens um 10 Uhr. sah, fand er eine symetrische Geschwulst 
unter der Zunge, welche den ganzen untern Raum der 
Mundhöhle ausfüllte, nicht empfindlich, weich anzufühlen, 
aber nicht teigig war und keinen Fingereindruck behielt, 
ihre Oberfläche erschien bei genauer Betrachtung blass 
gefleckt, wie die Haut vor der gewöhnlichen Gangräna, 
die Zunge selbst, die übrige Mundhöhle und der Rachen 
gesund. Unter dem Kiefer war auch eine mässige und 
Hr. Edmunds rief den 
Dr. W. Richardson zur Mitbehandlung. Mittags 2 Uhr 
wurden grosse und tiefe Einschnitte zu beiden Seiten des 
Frenulums gemacht, worauf keine Blutung erfolgte. Die 
Schnittfläche sah nicht aus wie gewöhnliches Fleisch, 
auch nicht wie Carbunkelmasse, sondern wie reifer Stilton- 
Käs; es floss kein Eiter aus und die Oberfläche hatte ein 
geflecktes blasses und rosenrothes Aussehen. In die Wunde 
wurde Leinwand gelegt, welche in eine Mischung von 
einem Theil Tincetura Jodinica composita und 3 Theilen . 
Wasser getaucht war, die alle Stund erneut wurde; mit 
derselben Solution wurde die Oberfläche der Geschwulst 
und die benachbarten Theile öfter gereinigt; ausserdem 
bekam er grosse Gaben Ammonium-Carbonat und Cham- 
pagner nach Belieben; im Zimmer wurde reines Jod auf- 
gestellt, das Zimmer durch Feuer erwärmt, die Fenster 
geöffnet. Nachts 10 Uhr fühlte sich der Kranke besser, 
die Sprache war nun leichter, die Zunge beweglicher, der 
Puls besser. Die Wunde eiterte reichlich. Aber um Mitter- 
nacht, also gerade 24 Stunden nach dem ersten Anfall, 
bekam er wieder einen Frost, darauf folgten profuse sepia- 
färbige und sehr übelriechende Abgänge (Discharge) aus 
Mund und Nase, die Geschwulst wuchs enorm, erstreckte 
sich bis unter die Ohren und erschwerte den Athem und 
Morgens 3 Uhr, 27 Stunden nach Beginn der Krankheit, 
starb der Kranke. Die Geschwulst des Rachens, welche 
so schnell nach dem zweiten Frost entstanden war, wurde 
nach dem Tode von Hrn. Edmunds untersucht und soll 
dem äussern Ansehen nach ganz der beim bösartigen 
Scharlach vorkommenden geglichen haben, aber ein Exanthem 
bestand nirgends. 


152 LEIST. I. D. PATHOLOGIE U./ THERAPIE D.'ACUT. KRANKH. V. EISENMANN. 


> Jedem: 'aufmerksamen Arzt "muss - die seit 


ungefähr 10: Jahren ‚auf | beiden  Hemisphären: 


beobachtete: Häufigkeit von ıZellengewebs-Ent- 
artung, Mortifieation und »Verjauchung auffallen; 
die wir‘unter' dem «Namen: Carbunkulacea zu: 


sammenfassen '''mögten.'-':Im- Februar 1864 be-' 


kam ‘eine junge ‘Opernsängerin: zu Würzburg 
eine: harteGeschwulst auf; der innern: Seite der 
Unterlippe', ;welche-!innerhalb 3, Tagen (den: 
Schlund erreichte‘ und: sie:sdurch »Erstickung) 
tödtete. "Wer ‘kennt; nicht den’ träurigen: Fall 
des:Königs“von' Bayern, welchen :Hr.'v. Gietlials, 
Diphtherie: ‚bezeichnet, der: aber dem Anthrax ge- 
wiss: näher stand, 'als der: en zig. ho 
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Dr... Bell, in Brooklyn, ie eine Beschgpib: 
ung. der;.in; den, ‘Vereinigten, Staaten; |, vorkom;, 
menden ‚Pustula.maligna, , unter, welchem, Namen; 
er. aber. ‚verschiedene ‚Krankheiten ‚zusammen. zu 
fassen ‚scheint... Er. ‚giebt. .das, treue ‚Bild; ‚der, 
Pustula maligna , wie, sie auch. in ‚Europa, be- 
obachtet. wird... fügt. aber. bei,- dass dieselbe. in 
verschiedenen Formen: auftrete , dass: sie in un- 
günstigen Fällen nicht in Eiterung _ übergeht, 
sondern dass der Brand. immer weiter um, sich 
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‚den Anthrax »iund’vdie:: 





greiftsund’ rasch zum Tode. führt, dass in: an- 
dern Fällen der: ‚Brand ‚sich begrenzt, ‚der Schorf 
sich\ablöst } "worauf seine grössere: oder kleinere 
Eiterfläche bleibt, welehe‘ Heilung zulässt; dass 
sie! in» noch-: andern ‘Fällen «in! ‚der: Forms des 
phlegmonösen Rothlaufs- auftrete. und als solches, 
verlaufe; wenn: wir beifügen, dass diese Krank- 
heit: zwar »vorherrschend an: unbedeckten.'Thei- 
len; ‚zuweilen ‚aber ‚auch! an: bedeckten‘ Theilen 
des »Rumpfes vorkommen 'soll;’ so»sind unsere 
Zweifel "anıder ; wesentlichen: Identität:- dieser 
verschiedenen Krankheitsformen: wohl“ gerecht- 
fertigt und man: wird:'uns ‚vielleicht‘ 'zugestehen, 
dass 'der Hr, Verf.‘ die ‚wahre. Pustula maligna, 
‘mit:dem Anthrax ver- 
wandte |igangraenöse: Unterhaut- Zellengewebs- 
Entzündung’! zusammengeworfen hat. Dass ..die 
echte Pustula'«maligna » dürch‘. gewisse. ;krank- 
hafte '"Tihiergifte' erzeugt »werde ‚daran ist kein 
Zweifel, dass ‚aber ‘auchlder längere Genuss von 
(gekochtem) ‚Fleisch soleher  Thiere:. die Püstula 
maligna' erzeuge,:istı kaum: ‚glaublich.. ‚Die frag- 
lichen N peheinenn: in Bm eraBilı wer 
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Reiche Wendberthäteih, et of the:liver, : Ahlesı, 
kidneys and suprarenal -capsules; slight bronzing of 
the skin; fatal result. The Lancet. Jan. .31. 1868. 


Schwarz. es leucämia. ‚Dissert. inaug. Berol. 
Kerstein. De leucämia. Dissert, inaug.. Berol.. 
Krause, . ‚De leucämia, Dissert. inaug. ‚Berol.. 


= Hr Barclay fand bei der "Section eines 
25jährigen Mannes, der seit 15 Monaten unter 
den Erscheinungen der Leukämie erkrankt war, 
ausser einer ‚beträchtlichen Anschwellung der 
Milz ‘und Leber eine solche der Nieren und 
Nebennieren ‚bei leichter Brönzefärbung der Haut 
des "Abdomen, der Brust und der ‚Vorderseite 
_ ‚Oberschenkel. | 


ill 
x 


Die Miskeitaticnen von Hm. [ori a 


NE enthalten kurze "'Zusammenstellungen 


des Bekannten; die beigefügten KIAURIcHDERE 
Bieten nichts "Bemerkenswerthes. 9 


ed 


Hr, Schwarz; glaubt, ai das htifkreien 
zahlreicher Kerne: im -Blute leukämischer: Per- 
sonen weder 'auf Rechnung einer Einfuhr: von 
den Lymphdrüsen noch! von «der Milz. aus zu 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863, Bd. IV. 
” 


Durchfälle «ein. 
‚grösserte- sich, «wurde; sclimerzhafter ‚und bildete 
Sich ‚an: einer Stelle in. einen! 'Abscessi, um, ‚nach 


Dr; a Weimar. 


nun näÄr 


schieben ist, da im: Ductus thoracicus freie Kerne 
bisher ‚nieht gefunden wurden, dass.die.letzteren 
vielmehr,»aus einem Zerfall. .der.-weissen.-Blut: 
körperchen selbst hervorgehen. ‚Nach ‚einer ‚ein- 
gehenden: Beschreibung der;pathologisch-anato- 
mischen: Verhältnisse ‚in! Milz und: Drüsen‘,theilt 
Verf: 2 Krankengeschichten mit.;, Die erste be- 
trifft «ein 17 jähriges. ‚Mädchen, von: anämischem 
Aussehen), das seit- mehreren. Monaten „erkrankt 
und: zuletzt: bettlägerig mit.‚einer. Anschwellwig 
der »Milz,! der ,Hals-, und ‚Nackendrüsen in ‚die 


Frerich’sche » Abtheilung der. Charite aufgenom- 


Im‘ ‚Laufe. »der ‚ nächsten ‘Wochen 
Fieberbewegungen mit häufigen 
Schlaflosigkeit und; intercurrirend 
Die, Drüsenanschwellung:. ver- 


men wurde. 
stellten sich 
Schweissen ; 


dessen -Oefinung einei,;zeichliche‘; Absonderung 
guten‘ ‚Eiters fortdauerte ‚; ohme:.dass. sich ‚eine 
Neigung zur: Heilung gezeigt hätte. , Dies, ‚wie 
das Anhalten des. Fiebersi mit sehr. bedeutenden 
Temperaturschwankungen. ‚lenkte den, Verdacht 
auf. eine: Erkrankung des: Bluts und bei seiner 
Untersuchung fand sich ‚die ‘Zahl der.:weissen, 
meist. mehrkernigen Zellen’ vermehrt, die sich zu 
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den rothen wie 1:15 verhielten. Die wieder 
vorgenommene Untersuchung der Milz ergab eine 
Länge derselben von 71/, Zoll, eine Breite von 
4 Zoll. 
Krankheitsverlauf im „Wesentlichen dieselben; 
ein Anfall von Hämoptoe und wiederholt ein- 
tretendes Erbrechen beschleunigten bei der Fort- 
dauer des Fiebers die Erschöpfung der Kranken, 
die sich der weiteren Beobachtung entzog. — 
Der Krankengeschichte hat Verf. eine Tabelle 
der durch 5 Monate fortgesetzten Temperatur- 
messungen beigegeben. Auffallend sind neben 
der bedeutenden Höhe, welche die Temperatur 
mitunter erreichte, (bis 41,60 C,), ihre enormen 
Schwankungen, an denen indessen ein bestimm- 
ter Typus nicht nachweisbar war. — Der zweite 
Fall betrifft einen Kranken mit der lienalen Form 
der Leukämie, der erst seit Kurzem zur Beob- 
achtung gekommen war. 


Anämie und Chlorose. 


Th. Stark. Vergrösserung des Herzens bei Chlorösis. Archiv 
der Heilk. Heft 1. 


Lewisson. De ferri in chlorosi effectu. Dissert. inaug. 
Berol. 
Trousseau. De la chlorose. L’union meödic. 63, 64. 


Hr. Lewisson glaubt in der Eigenschaft der 
Eisenoxydulsalze, Ozon zu erzeugen, eine Er- 
klärung für die günstigen Wirkungen der Eisen- 
präparate bei Chlorose gefunden zu haben. Die 
rothen Blutkörperchen sind die Träger des Ozon 
und unterhalten in den’ Geweben: die Verbrenn- 
ungsprozesse. "Sinkt ihre Zahl, so’ werden die 
letzteren in mangelhafter Weise vollzogen und 
es können ' dann auch die’ zur Ernährung :nöthi- 
gen ' Stoffe. nieht: mehr in ausreichender Weise 
gebildet’ werden. ' Das Eisen wirkt nicht söwohl 
als Tonicum, die Verdauung kräftigend, sondern 
seine’ Präparate werden im Magen in Ozon er- 
zeugende Oxydulsalze umgesetzt, welche; in den 
Kreislauf’ aufgenommen, den. Ausfall “an rothen 
Blutkörperchen durch ihre oxydirende Eigenschaft 
ersetzen 'und dadurch wieder eine ‘bessere: Et- 
nährung des Körpers 'ermöglichen. 


Aus'der medicinischen Klinik zu Jena’ theilt 
Hr. Stark mehrere Fälle mit, wo bei hochgra- 
diger Chlorose eine’ Vergrösserung des Herzens 
bestand, die mit’ Heilung des Leidens schwand. 
— Ein 30 jähriges Mädchen litt seit mehreren 
Monaten an Mattigkeit, Schwindel, Kopfschmerz, 
Flimmern vor den Augen, Ohrtensdussen, kurzem 
Athem, Herzklopfen.‘ Die Augenlider und Füsse 
sollen zuweilen geschwollen gewesen sein. Die 
Haut und Schleimhäute hatten ein anämisches 
‘Aussehen; die Füsse waren an den Knöcheln 
leicht geschwollen, ‘ Undulationen‘ der Vena ju- 


Die Symptome blieben im weiteren 


LEISTUNGEN IM GEBIETE DER CHRONISCHEN KRANKHEITEN 


gularis. Venensausen in liegender Stellung sy- 
stolisch, in aufreehter continuirlich. Herzstoss 
im 5. Intercostalraum, verstärkt. Herzdämpfung 
beginnt am oberen Rande der 4. Rippe, reicht 
aber-vom linken Sternalrand bis zur Brustwarze. 
Diaphragma steht an der 6. Rippe; gleich über 
der Linie, die rechts seinen -Stand bestimmt, 
eine kleine rechtseitige Herzdämpfung. Ueber 
allen 4 Östien blasende, systolische Geräusche; 
2. Pulmonalton accentuirt. Leber etwas ver- 
grössert. — Der Befund vom Herzen, die vor- 
ausgegangenen Oedeme und die schmutzig-gelb- 
liche Gesichtsfarbe der Kranken schienen auf 
eine anatomische Veränderung am linken Herzen 


hinzuweisen, um so mehr, da man einmal nach 


lebhaften Bewegungen der Kranken ein diastoli- 
sches Geräusch an der Herzspitze wahrzunehmen 
glaubte. Indessen die sehr bald eintretende 
Besserung im. subjeetiven Befinden ‚der Kranken 
sprach mehr für Erweiterung des Herzens in 
Folge eines bei der mangelhaften Blutmischung 
erschlafften Zustandes seiner Museculatur. _Es 
liess sich erwarten, dass mit Besserung der 
Blutmischung, diese Erschlaffung- sich heben, . die 
Herzdämpfung sieh verkleinern würde und diese 
Voraussetzung wurde durch die Resultate der 
wiederholt vorgenommenen Messungen bestätigt. 
Einige Tage nach der Aufnahme betrug die un- 
tere Grenze der Herzdämpfung 15 Ctm., die 
Höhe längs des linken Sternalrandes 8 Ctm., 
die Höhe längs des rechten Sternalrandes 2 Ctm. 
Nach Ablauf von 4 Wochen hatten sich die 
Allgemeinerscheinungen bei Verabreichung von 
Eisenpräparaten verloren, die Ernährung zuge- 
nommen, die Füsse waren nicht mehr geschwollen. 
An der Herzspitze beim 1. Ton noch ein leich- 
tes Blasen, an den übrigen Ostien die Töne rein; 
2. Pulmonalton 'kaum verstärkt. Noch 'schwa- 
ches Venensausen. Die Herzdämpfung reichte 
nicht mehr bis zur linken Papillarlinie, eine 
rechtseitige Herzdämpfung nicht mehr nachweis- 
bar. Untere Grenze der Dämpfung 7 Ctm. — 
„Bei der zweiten Kranken, einem 17jährigen 
Mädchen, bestanden. die Erscheinungen ..der 
Chlorose seit 3, Jahren. ‚Bei ihrer Aufnahme 
fand sich eine auffallende. Blässe der Haut und 
Schleimhäute, . lautes, fühlbares Nonnensaussen, 
lautes. systolisches Blasen ‚an. der Carotis. Herz- 
stoss im 5. Intereostalraum. Herzdämpfung be- 
ginnt im 4. Intercostalraum, reicht links bis zur 
Papillarlinie; kleine rechtseitige Herzdämpfung. 
Breite. der. Dämpfung, an den unteren ‚Grenze 
131/, Ctm. ‚ Höhe. am linken Sternalrand 71/5 Ctm. 
Breite der.rechtseitigen Dämpfung, von der Mittel- 
linie aus gemessen, ..31/,.Ctm.. Höhe. derselben 
längs des rechten Sternalrandes 3 Ctm. Ueber 
der 'Mitralis, Aorta und A. pulm. beim'ersten 
Tone‘ ‘deutliches Blasen; zweite Töne rein. 
Zweiter Pulmonalton nicht accentuirt, — "Nach 
14 Tagen betrug die Breite der Dämpfung un- 
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ten 81/, Ctwm., ihre Höhe am linken Sternalrand 
51/, Ctm., die Breite der rechtseitigen Dämpf- 
ung 1%), Omas ‚die Höhe am rechten Sternal- 
rand 1 Ctm. An der Herzspitze noch schwaches 
Blasen. Schwache Nonnengeräusche. Innerlich 
war schwefelsaures Eisen mit Kali carb. gegeben 
worden. — 

In einem dritten Fall, bei einem 21jährigen 
Mädchen, war seit einem Vierteljahre neben den 
Allgemeinerscheinungen der: Chlorose zeitweise 
Schwellung beider: Füsse, namentlich an’ den 
Knöcheln eingetreten.‘ Herzstoss im 4. und: >. 
Intercostalraum,; nach Aussen von der Papillar- 
linie, verstärkt. Leichtes Schwirren an der Herz- 
spitze, Herzdämpfung beginnt ‘am unteren Rand 
der 3. Rippe, reicht nach links bis zur Stelle 
des Herzstosses, bis: 14/, ‚tm. ausserhalb. der 
Papille; eine rechtseitige Herzdämpfung, die fast 
bis zur rechten: Papillarlinie reicht. ‚ Breite der 
Herzdämpfung unten. 17 Ctm,, Höhe 'am linken 
Sternalrande 81/, Ctm.; ‚Breite‘ der rechtseitigen 
Dämpfung vom rechten: Sternalrand aus. ge- 
messen 6 Cim.. Höhe der rechtseitigen: Dämpf- 
ung ‚längs des rechten Sternalrandes 41/, Ctm. 
Ueber dem linken Ventrikel systolisches Blasen ; 
sehwächeres ‚Blasen ' beim ‚ersten : Pulmonalton. 
Zweiter Pulmonalton aecentuirt. Starkes Nonnen- 
saussen.  Urin- in diesem wie in. den vorigen 
Fällen frei‘ von. Eiweiss. ‘Ord. 'Schwefelsaures 
Eisen mit Kali carbonicum. : — Nach: Verlauf 
von.6 Wochen hatte sich das Allgemeinbefinden 
gehoben, die Schwellung ‚der Füsse war geringer 
als vorher. Eine rechtseitige: Herzdämpfung nicht 
mehr vorhanden. Breite: der: EHerzdämpfung un- 
ten -61/, Ctm., Höhe neben ‚dem: linken Sternal- 
rand 6 Ctm. An der Mitralis noch: ganz schwa- 
ches Blasen, stärkeres an der A. 'pulm.' Noch 
ziemlich lautes’ Venensausen vorhanden. — 

Während die Besserung: des Allgemeinbefin- 
dens und die Abnahme der vergrösserten Herz- 
dämpfung bei den beiden ersten Kranken schon 
bald nach ihrer Aufnahme eintrat, ‘geschah dies 
bei der letzten Kranken, die sich in poliklini- 
scher: Behandlung: befand, wegen ungünstiger 
Aussenverhältnisse erst‘ nach längerer: Zeit. — 
Es konnte fraglich: erscheinen,  ob:die'angeführ- 
ten Erscheinungen ‘von Seiten: 'des» Herzens auf 
eine 'einfache Erschlaffung seiner Muskelsubstanz 
oder: einer damit verbundenen: relativen’ Mitral- 
insuffieienz zu - beziehen: seien. \ Es: liess) sich 
denken ‚; dass in: Folge seiner 'Erschlaffung, : sei 
es‘ dureh: fettige  Entartung ‘oder andere Nutri- 
tionsanomalien, der linke Ventrikel erweitert 
wäre und die Papillarmuskeln sich nicht kräftig 
genug: contrahirten, ‚um die: Klappen ' einander 
zu» nähern, oder: ihr Umschlagen nach dem Vor- 
hof: | zu: verhindern.‘ Dagegen’ sind \.die  fettig 
degenerirten Primitivbündel einer «Rückbildung 
nieht fähig, es hätte somit das Herz im weite- 
ren Verlauf nicht auf seine früheren Dimensionen 
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zurückkehren ‘können und ausserdem ‘ist nicht 
abzusehen, warum die fettige Degeneration ebenso 
wie eine durch die Blutalteration bedingte Er- 
schlaffung sich blos auf den linken. Ventrikel 
hätten beschränken sollen. Es musste somit die 
Vergrösserung der. Herzdämpfung auf’ eine''ein- 
fache -Erschlaffung der Muskulatur des ‚ganzen 
Herzens ‚bezogen werden, Welche Ursachen die- 
ser Erschlaffung zu Grunde liegen, ist.zur Zeit 
nicht zu sagen... Verf. weisst schliesslich auf 
die Anhaltspunkte hin, welche in Fällen, wo die 
Diagnose zwischen Chlorose mit Herzerweiterung 
und einer dureh. anatomische Veränderungen be- 
dingten :Mitralinsuffieienz schwankt, berücksich- 
tigt werden müssen. 


Hr. Trousseau ‚warnt wieder vor dem. Ge- 
brauch ' von. Eisenpräparaten bei den Formen 
vom Anämie, welche das latente Stadium der 
Tuberkulose begleiten. Er sah. wiederholt. dar- 
nach die Kranken zwar aufblühen, an. Muskel- 
kraft gewinnen, gleichzeitig aber entwickelte sich 
ein. Erethismus des Gefässsystems,, die Puls- 
frequenz nahm zu und. in kurzer Zeit. kam es 
zum ‚Ausbruch der Tuberkulose, die dureh ihren 
raschen Verlauf, ausgezeichnet war, Verf. .räth 
hei: dieser: ‚Gelegenheit, die Leukorrhoen von 
Frauen, die der Tuberkulose verdächtig sind, 
zu ‚respectiren, 'da er; nach Beseitigung des Aus- 
flusses ‚wiederholt den Ausbruch. der Tuberkulose 
wahrnahm, — Auch bei; seeundärer Syphilis be- 
steht: häufig Anämie, selbst... dann, wenn die 
eharakteristischen Erscheinungen, der ersieren 
noch fehlen. ‚So behandelte Verf, eine; Kranke 
an Anämie, die : monatelang anı, chronischer 
Diarrhoe und exeessiver Leukozxrhoe litt, ; wozu 
sich. später eine; Temporalfaeialneuralgie'gesellte, 
die jeden Abend eintrat, ; sich. in...der; ersten 
Hälfte‘ der ' Nacht. |verschlimmerte;,. und. ‚gegen 
Morgen „nachliess. : Der, Verdacht auf, Syphilis 
wurde bestätigt, als sich’ ‚auf der. Tibia. eine 
schmerzhafte Exostose bildete und die eingeleitete 
antisyphilitische Behandlung hatte) den, günstig- 
sten Erfolg, nicht nur ‚auf ' das Lokalleiden, ;son- 
dern die. ganze Blutmischung‘ der Kranken. 


Fettsucht. 


Fettige Degeneration. 


Menville. 
site, 
Boinei. 


De l’emploi du füeus vesiculosus’ contre Vobe- 
Gaz. des :hopit.. 46. 
Un. mot. sur  l’amaigrissement par la fucus vesi- 
eulosus. Gaz. des hopit. 14. 
Duchesne-Duparc. Nouveaux exemiples d’amaigrissement 
par l’emploi du fueus vesiculosus. Gaz, des.hopit. 8. 
Roensberg. De  metamorphesi adiposa eaque, in renibus 
,obvia adjecto casu, lethali steatosis hepatis et renum, 
Diss. inaug. Berol. 
Seidel. Acute Fettentartung der Leber, des Herzens, der 
Niere. Ob etwa sen, Aa Deutsche Klinik. 
5147, 1862. 
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Hr.“ 
den günstigen Erfolg "vom Gebrauche des'fueus 
vesichlosus bei‘ ‚Fettsucht gemacht. "Ein '60jäh= 
tiger Arbeiter "litt"seit geraumer Zeit an"einem 
rechtseitigen Skrotalbruch, “der durch eimschlech- 
tes Brüchband zurückgehallen, beim 'zeitweiligen 
Vortreten’ vom Kranken selbst 'reponirt !wurde. 
Als ihm>»die 'Reposition einmal fehlgeschlagen, 
kam es‘züur Einklemmung; die nieht vollkommen 
£ehoben "werden konnte, "indem "ein Theil des 
Netzes im’ Brüchkatlal’gurückbliebi"Von’da an 
entwickelte’"sich eine“ Reihe von’ Verdauungs- 
störungen) "naimentlich‘ hartnäckige‘'Stuhlversto- 
pfung "und eine ‘beträchtliche Anschwellung des 
Leibes, der nach einem halben Jahre einen Um- 
fang wie am Ende der Schwangerschaft erreicht 
hatte/”’so dass das Athmen sehr’ mühsam wurde. 
Die’ Anschwellung 'war'»durch weiche Massen, 
Fettanhäufungen' im Netz und Gekröse bedingt, 
deren Entwicklung “offenbar ’durch die Ruhe der 
Theile "bei" den äusserst mangelhaften peristalti- 
schen 'Bewegiingen sehr ‘begünstigt worden war, 
Man’ versuchte‘ vergeblich durch''methodischen 
Druck "auf das>im Bruchkanal festgewachsene 
Stück ‘Netz ‘die ‚Adhärenzen: zur Resorption «zu 
bringen'und gab dann dem: Kranken Pillen von 
pulW. sfue."wvesie, zu je 15 Gentigrmim,, Anfangs 
3 und» allmählig steigend 10 derselben täglich] 
Näch einer "Woche wurde‘ statt des’ Pülversdas 
Extrakt von ’fue. "vi in‘ derselben‘ Dosis ange- 
wandt und‘ ausserdem“ musste"der Kranke täg- 
lich ‘nöch ein’“paar Tassen "Thee Yyon'fuc.wv; 
trinken’ Bereits>3 "Wochen nach‘ Einleitung 
dieser Behandlung nahm“ der Umfang'des Lei« 
bes 'ab,”so’ däss man mit (der Dosis"des Mittels 
herünterkehen‘ 'ünd es! ganz‘ weglassen "konnte, 
als amm-Ende’der' 10.Woche’ der Leib’ nur-noch 
etwäs hervorragend und’'die Dyspnoe ganz ge» 
schwunden’ wär!’ Der Kranke 'wurde'”später so 
mager,” ‘ dass man’ ihn nur! mit‘ ‘Mühe’ 'wiederer- 
kennen könnte. Verf: erzählt noch''von einem 
anderen Kranken’, der’ so "dick “geworden war, 
dass 'er: die 'Thüre seines’ Zimmers nieht mehr 
passiren konnte, nach’ ‘Verbrauch von \400 Pil- 
len dsl al öholiächen: Extrakts aber'sich erste- 
rem persönlich vorstellte und ihm erzählte, dass 
er um 30 Pfd. leichigr, Aaygrden sei. 


Hr. Menville hatte wiederholt ohne Erfolg 
fuc. vesic. bei Fettsucht gegeben, indessen wegen 
des Widerwillens der.Kranken. dies: Mittel Eon 
nicht lange fortbrauchen lassen. Erst in’'neue- 
ster Zeit sah er davon günstigere Resultate bei 
einem A7jährigen, ‚den Tafelfreuden - ergebenen 
Manne;..der. in Zeit. von 3 Jahren .so fett ge- 
worden war, dass Gehen und Athmen sehr be- 
schwerlich geworden, Schläfrigkeit und geistige 
Stumpfheit sich eingestellt hatten.. Nach Amo- 
natlichem Gebrauch des Mittels. waren die Fett- 
leibigkeit und übrigen Beschwerden gesehwunden, 


'Dücheswe hat weitere‘ Erfahrungen’ über 
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"Weniger "glücklich 'war' Hr! Boinet.: In «8: 


Fällen‘ | trat: nach ° "dem "mehrwöchentlichen Ge? 


braueh des’ pri wi keine "Abnahme der ee 


ea ein. asien Yin 


Ara Hr. 2 Rdensbähg Hesuhreil die Wekändefungeie 
der Zellen bei ihrer fettigen Degeneration kunde 
theilt'einen lethal verlaufenen Fall von Steatose 
der’ Leber und Nieren ‘mit. Ein Schreiber litt 
seit 14’ Tagen an’ heftigen ©Schmerzen im'gan- 
zen’ Abdomen, "an''8tägiger Stuhlverstopfung ‘und 
war am ‚Tage, ehe’er’in Behandlung’ kam, von 
heftigem galligen ‘Erbrechen "befallen ' worden, 
Dabei bestand" brennender' Durst , Appetitlosig- 
keit, Gliederschwäche und" seit :eihhgehl Tagen 
Schmerzen ‘im “ rechten “Hypochondrium. "Der 
Kranke bot das-Aussehen eines Cholerakranken: 
eingefallene Augen; spitze Nase, ängstlicher Ge- 
siehtsausdruck; 'livide Färbung: des Gesichts "und 
Körpersz' die Fälten‘der "trocknen, wenig elasti- 
schen‘ Haut‘ werden "nicht ausgeglichen. »Kör- 
pertemperatur,; ‘namentlich an ‘Händen und Füs- 
sen herabgesetzt, "Puls klein, fast’ fadenförmig, 
wenig. besehleunigtz' grosse ’Dyspnoe.: ‘ Keine 
Veränderung‘ an’ ‘den 'Brustorganen. : Leber und 
Milz nicht Vvergrössert ; im Urin "geringe’Mengen 
Eiweiss.“ "Der Kranke'starb bald darauf," nach- 
dem "vor üdem" Tode noch’ eine "Stühlentleerung 
erfolgt war: » Beider Sektion fanden "sichum- 
schriebene Lüngenhyperämien;' dassHerz normal, 
Leber‘ nicht‘ sichtlich verändert. © Magen "sehr 
erweitert mit »beginnender 'Erweichung' am Funs 
dus;'im'Mastdarm viele Kothmassen, 'im Jejunums 
kurze. Invaginationen ohne "entzündliche Erschei« 
nungen.‘ «Nieren'normal'gross, !Cortikalsubstanz 
bleich,; Pyramiden “dunkelroth. “Die Epithelien 
der‘ Yeowinideneh und '' geraden‘ 'Harnkanälchen 


mit feinen’ Fettkörnchen ' durchsetzt! meist: vom 
normaler ‘Grösse, “einzelne aufgebliiht. In: man- 
chen ' Kanälchen : fettiger ' Detritus. »' Faserstoff- 


eylinder fehlen, «Leberzellen in grösserem oder 
ek ag ee mit ne Bingen | id 


- [#11] idi 


En) Seidel: ‚heit Pr Fälle mit; bie dsken: dr: 
Verlauf‘ und »Sectionsbefund viel -Aehnliches mit 
dem 'bei'Phosphorvergiftung: boten, '‘obschon! für 
das Vorhandensein''einer solchen„sich keine An- 
haltepunkte gewinnen \ liessen.“ Eine :50jährige 
Frau, die» seit "etwa 20: Jahren häufig an'Magen- 
schmerzen und Erbrechen'litt,\ das imitunter' vom 
Abgang: von ‘Blut vbegleitet ‘war, «hatte. ‘vor 8 
Tagen heftige Schmerzen"in der Magengegend 
und: unter dem rechten Hypochondrium, häufiges, 
in’ den letzten 5 Tagen‘ nach ‚jeder Ingestion 
sich 'einstellendes Erbrechen, Durst, Unruhe ünd 
Angst bekommen und -soll während der:Nacht 
delirirt "haben. © Dazu gesellte sich ‘eine 'ikteri- 
sche Hautfärbung, heftiger, stechender ‘ Kopf- 
schmerz und Flimmern vor. den’ Augen. Die 
Kranke war sehr''aufgeregt und'unruhig'; Puls 
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124, klein, <weichsr'Temperaturskaumverhöht:.' dünnen‘ Brühe‘, “in’'der! Fetttropfen Schwimmen‘ 


Respiration! kurzistiefessrAltliiien wegen ‘Schmers: 
zen/insder rechten’Seite nicht »möglieh:>«An.der! 
Herzspitze'systolisches' Blasen: Grosse Schmerz=’ 
haftigkeitder Magen-/und bebergegendiLeber- 
dämpfungs reicht :bis:2 Finger breit- oberhalb’ des 
Nabels:»» Intensiv: »ikterische Färbüng des!iBul» 
bus, schwächere des Stamms«'ı Die Krankev starb: 
bereits am folgenden‘ Tages unter‘ zunehmender 
Schwäthe:der' Herzthätigkeit. "Bei der ‚Sek+ 
tion fand Sich ziemlichsstarkei Injeetionsider Ge=: 
fässe ders»Pia> mater 7» dies Hirnsubstanzimässig‘ 
blütreich.-' Im dinken:Pleurasack-etwa 43 san- 
guinolenter«Flüssigkeityrin»der:Spitzeirder: linken- 
Lunge‘ graue Tuberkelknötehen, im» unterem 
Lappen Oedem: »' Rechts Vebenfälls'setwas:Flüs-. 
sigkeit »imn 'Pleurasack und »Oedem'' des unteren’ 
Lappens, Herz fettreich, gross.;schlaff. Starke) 
Imbibition, des Endocardium. ‚Leber vergrössert, 
schlaf, blunedr , "hellgelb ; unter ihrem” Perito- 
nealüberzige eine Anzahl EN byimösen. "Nieren 
gross, fettreich; ' Cortikalis ” bläss‘, "Pyramiden 
mässig, gerötheh, Magenschleimhaut ‚bintig ‚suf- 
fundirt,, ‚mit, ‚zal blreiehen,, Ecchymosen., 1 Die, 
Primitiybündel, des, Herzens. waren fast ‚alle, fet-, 
tig; ‚degenerirt,, ‚die ‚Harnkanälehen. enthielten nur, 
grössere, und, kleinere, ‚Fetikörner, und die Leber-, 
zellen, ‚waren, ‚meist, „yon, grösseren , Fetttropfen, 
angefüllt. ‚Die. ‚Untersuchung, 4 Darminbalts. 
a keinen, Phosphor. Ka TE 
ai ‚Ein Reihen hnlishe, Fall ‚wurde, ‚von, Dr, 
C ‚ Der 18jährige - Kranke, 
Ba vor 2 Tagen,. "ach dem aus, ‚Wurst‘, und, 
Brod. ‚bestehenden ‚ Abendessen, ‚heftigen „ Frost, 
Erbrechen ,, das, die ‚ganze, ‚Nacht. d dauerte; gros-, 
sen Durst und ‚Kopfschmerzen ‚bekommen. „ An 
den. ‚folgende: n, Tagen. y inerhölte, sich das, ‚Er-, 
brechen, einige Male; ut , Nächte waren ‚schlaf- 
los. Es bestand Ole der, Magen- 
und Lebergegend bei Druck, Brenfen: im Unter- 
leibe und ‚auf .'.der Boissjuenome,Mattigkeit, 
Durst, . Kopfschmerz, ‚subjektive Lichtempfindung., 
Puls .126.; Zunge„weiss „belegt „i.Appetit.;fehlt. 
Lautes 'Jammern, und. ‚Stöhnen.. —Die Schmer- 
zen wurden,-trotz Opium nicht geringer; Bad der, 
Kranke starb, unter, zunehmender Angst, Maitig> 
keit, und. Unruhe... — Es‘ fanden sich Extrava- 
sate unter der Arachnoidea und Pia, unter, dem 
Periost,‚der ‚Rippen; in, den Brustmuskeln ,.‚im 
Zellgewebe; des. vorderen. Mediastinum, und ‚unter: 
der, Pleura pulmonalis.... Lietztere ‚erstreckten.sich' 
zum Theil.in' die Lungensubstanz;hinein, ‚in der, 
sich » auch. mehrere. ‚grosse Extrayasate ‚fanden. 
Linke Lunge ‚etwas ödematös.. Muskulatur ..des 
‘Herzens. 'bleich,i.die des. linken .Ventrikels ‚etwas 
verdiekt.:,; Leber etwas. vergrössert, ‚im: rechten 
Lappen, sehr bleich, ihre ‚Oberfläche. gelb’ mar- 
morirt. Substanz gleichmässig graugelb, äusserst 
morsch. Milz vergrössert, sehr blutreich, brüchig. 
Der’ Mageninhalt besteht "aus einer; schwarzen, 
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Wiener 


Als Hr. Trousseau und Pumekipnilier dia- 
betischem Urin‘ einige Tropfen Jodtinktur zu- 
setzten, fanden sie, dass die entstandene Färb- 
ung nach ein paar Sekunden ganz schwand und 
der Urin wieder so farblos wurde, wie vorher. 
Derselbe Versuch, mit. dem Urin. anderer Dia- 
betiker wiederholt, ergab immer das gleiche Re- 
sultat und zwar war die entfärbende Wirkung 
des Zuckerharns um so grösser, je grösser Seine 
Dichtigkeit; dagegen besass normaler Urin.nicht 
die Eigenschaft, rasch die Jodtinktur: zu ent- 
färben. — Diese Angaben wurden von. verschie: 
denen Seiten geprüft,. aber nur theilweise als 
richtig. ‚befunden, indem fast alle Autoren. an- 
geben, dass häufig auch normaler Urin ebenso 
rasch und stark oder selbst in noch höherem 
Grade auf die Jodtinktur eine entfärbende Wirk- 
ung äussert, als der diabetische und dass diese 
Wirkung hatptsäichlich von dem Gehalte des 
Urins an Harnsäure und harnsauren Salzen ab- 
hängig , ist, denen durch Jod Wasserstoff zur 
Bildung von Jodwasserstoffsäure entzogen wird. 


80 ergab sich aus den Versuchen von Hrn. 
Dechambre, ‚dass 3—11 Tropfen. Jodtinktur ge- 
nügen,. um. 10 Grm, normalen Urins rasch und 
vollständig zu entfärben «und »dass auch eine 
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bei anfänglichem Ueberschuss von Jod einge- 
tretene bleibende Färbung sich noch im Ver- 
laufe: einer Viertelstunde mindert. Bei 7 Parallel- 


versuchen mit normalem und diabetischem Urin 


wurde durch letzteren 5 Mal eine grössere Zahl 
Tropfen: und schneller als dureh normalen Urin 


entfärbt, während in 2 Fällen das Gegentheil 
stattfand. Die Urinbestandtheile, welchen die 


entfärbende Wirkung zukommt, sind die Harn- 
säure, das harnsaure Natron, Kali und Ammo- 
niak (letzteren 2 in ausgezeichneter Weise) und 
in geringerem ‘Grade das schwefelsaure Kali. 
Von dem wechselnden Gehalt des Urins. am die- 
sen Körpern hängt es mithin ab, ob: er eine 
grössere oder geringere Anzahl von Tropfen 
Jodtinktur entfärbt. ‘ Wie Jodtinktur wird auch 
Bromtinktur bis zu einem gewissen Grade durch 
den Urin entfärbt. 


Auch Hr. Petit, Castaing und Coulier be- 
obachteten, dass normaler Urin die Jodtinktur 
mitunter noch stärker entfärbt, als. diabetischer. 


Hr. Corvisart theilt eine hierher gehörige 
und schon früher von ihm gemachte Beobacht- 
ung mit. Bereitet man Stärke durch Aufquellen- 
lassen von 1 Theil Stärkemehl in 100 'Fheilen 
Wasser und setzt man 20 Grm. dieser Stärke 
0,50 Jodtinktur zu, so verschwindet die ent- 
standene blaue Färbung augenblicklich beim Zu- 
satz von 100 Grm. einer in der Wärme berei- 
teten und dann erkalteten Lösung von Harn- 
säure, Setzt man die Jodlösung zunächst der 
Harnsäurelösung zu und bringt man sie erst 
dann in Berührung mit der Stärke, so tritt die 
blaue Färbung gar nicht em. Da 1 Grm. Harn- 
säure 2000 Grm. warmes Wasser zur Lösung 
erfordert, so genügt schon sehr wenig Harnsäure, 
um eine: bedeutende entfärbende Wirkung her- 
vörzurufen. 


Hr. Petit benutzte das Verhalten des Jods 
zur Harnsäure zur Bestimmung des Harnsäure- 
gehalts des''Urins.' 0Gr.25 Centigrm. reines Jod 
werden in 100 Grm. Alkohol gelöst und bis zu 
einem  Litre destillirtes Wasser zugesetzt. Die 
Quantität Urin, welche nöthig ist, um’ LO Cubik- 
centim. dieser Flüssigkeit zu neutralisiren, ent- 
hält genau 0Gr.,001 Harnsäure. Um genau den 
Moment zu wissen, wo die Operation geschlossen 
ist, brachte Verf. auf einen Teller ein Dutzend 
Tropfen stärkemehlhaltiges Wasser; bei jedem 
neu zur‘ Jodlösung 'zugefügten Tropfen Urin 
rührt "er die Flüssigkeit’ um, und bringt einen 
Tropfen derselben in’ Berührung ‘mit einem 
Tropfen ' Stärkemehlwasser. Sobald’ ‘dann die 
blaue Färbung "nicht mehr eintritt, ee er pet 
ao _— von Ham äuf. | 
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Be; Miniwesihe sah die im: Kein eines: 6jäh- 
rigem; »diabetischen Mädchens ı'verschwindende 
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Jodfärbung nach Zusatz »von Salpetersäure wie- 
der hervortreten. ' Er glaubt, dass das Jod, bei 
seiner » bekannten Affinität zum Wasserstoff, 
denselben dem Zucker zur Bildung: von Jod- 
wasserstoffsäure entzogen, und dass es, um das 
Jod  freivzu machen, genügt habe, der Flüssig- 
keit: einen Een Ehen zuzusetzen. 


Hr. Einer -hat sich PETE dass die 
Entfärbung . der Jodtinktur nicht. ron der An- 
wesenheit von Zucker im Urin ‚abhängig ist, 
behält sich aber ‘die Entwicklung seiner Ansich- 
ten über die dabei’ stattfindenden Vorgänge 
vor. 


Nach Hrn, Bechamp kommt die entfärbende 
Wirkung auf die Jodtinktur dem normalen wie 
dem ‘zuckerhaltigen Urin, dem letzteren jedoch 
in ausgezeichneter Weise zu. Es: müssen :dess- 
halb ‘neben ‘der Harnsäure ‘und ihren Verbin- 
dungen noch andere Körper im  diabetischen 
Urin vorkommen, die sein gleiches Verhälten 
zur Jodtinktur- zeigen. Um dieselben nachzu- 
weisen, dampfte Verf. den Urin eines Diabetikers 
bis-auf»1/, seines Volumens ein, und setzte das 
doppelte: oder dreifache ‘Volumen Alkohol. zu. 
Der enistandene Niederschlag löste sieh in 
Wasser, und hatte in hohem Grade die Eigen- 
schaft, die Jodtinktur zu entfärben. Auf Zusatz 
von Sublimat zur Lösung. trat: wieder ein flocki- 
ger, ' voluminöser Niederschlag eines, wie es 
schien, stickstoffhaltigen Körpers ein, dem viel- 
leicht die entfärbende Wirkung anhaftet.  Ausser- 
dem kam dieselbe dem nach Verdampfen des 
Alkohols ‚übrig bleibenden Rückstande von ho- 
nigarliger Consistenz zu. — Ein ähnliches Ver- 
halten zur Jodtinktur zeigten auch die in Hydro- 
celeflüssigkeiten enthaltenen KöStEISHEPTRAR. 


Hr. Cailliau setzte zu 30 Grm. diabetischen 
Urins 15 Grm. Chloroform, und fand, dass nach 
dem Umschütteln. die Flüssigkeit sich in 2 Lagen 
scharf sönderte, eine obere, klare und fast farb- 
lose, und eine untere, weisse, dicke und gela- 
tinöse, 
Verdunsten blieb eine syrupartige er zurück, 
die sich. ‚als Zucker erwies, 


Im ersten Abschnitt seiner Beiträge: zur Lehre 
vom Diabetes mellitus theilt «Hr. Winogradoff 
seine Beobachtungen über die. Entstehung von 
Diabetes nach Kurarevergiftung .mit. .Wurden 
Frösche durch Einspritzen einer Kurarelösung 
unter »die: Haut vergiftet, so wurden sie nach 
4—-6.Stunden vollkommen  paralytisch, 18 Stun- 
den’ nach der: Vergiftung‘ war die Menge des 
Harns vermehrt und derselbe stark zuckerhaltig. 
Am 4, Tag 'erholten sich‘ die Frösche, und am 

Abend desselben enthielt derHarn schon keinen 
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Nach Abgiesben der oberen’ 'Lage und: 
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Zucker mehr.» Diabetes tritt dagegen nicht ein, 
wenn vor:der Vergiftung den Fröschen die Leber 
exstirpirt worden, oder wenn dieselbe (im De- 
zember) nicht mehr fähig ‚war, Zucker zu »bilden. 
Analoge ‘Resultate lieferten die Experimente mit 
Kaninchen. Eine Viertelstunde nach Einspritzung 
der Kurarelösung in die Bauchhöhle trat der Ver- 
lust des Bewegungsvermögens ein ‚worauf die 
künstliche Respiration eingeleitet und unterhalten 
wurde. : In. der .3.—4,. Stunde: nach der: Ver- 
giftung enthielt der in grosser Menge abgeson- 
derte Harn viel Zucker. Als dagegen 2 Kanin- 
chen vor der Vergiftung die. Leber exstirpirt 
worden war, kam es zwar zu einer vermehrten 
Absonderung von Harn, derselbe enthielt aber 
keinen Zucker, Wenn mithin bei kaltblütigen 
wie bei warmblütigen Thieren der Eintritt des 
Diabetes nach Kurarevergiftung an die Anwesen- 
heit der. Leber und ihrer ‚zuckerbildenden Fähig- 
keit gebunden ist, so fragt es sich, ob durch 
die Kurarevergiftung. die Bildung des Zuckers 
in der. Leber vermehrt. wird, oder ob in Folge 
dieser ‚Vergiftung die. Zerstörung des Zuckers 
im Organismus aufhört. Zunächst macht Verf. 
gegen die Ansicht. Bernard’s, dass der Zucker 
ganz und ‚gar nicht durch die Einwirkung des 
Sauerstofis im Organismus zerstört werde, die 
Resultate von mehreren Versuchen mit Fröschen 
geltend, welche. durch Einspritzen gleicher Quan- 
titäten. (1 Cem.) ‚von, ,concentrirter Trauben- 
zuckerlösung in die. Bauchhöhle diabetisch gc- 
macht worden waren, und, je nachdem sie dann 
der,.Einwirkung von atmosphärischer Luft, Sauer- 
stoff oder Wasserstoff ausgesetzt wurden, ver- 
schieden rasch den Zuckergehalt ihres Harns 
verloren. So blieben die in Wasserstoffgas auf- 
bewahrten Frösche länger diabetisch, als die der 
atmosphärischen Luft ausgesetzten, und die letz- 
teren länger als die in Sauerstoff aufbewahrten. 
Man kann demnach vermuthen, dass auch bei 
der: ; Kurarevergiftung die‘ Entstehung. .; des Dia- 
betes ‚theilweise durch ‚den. verminderten, Eintritt 
des; Sauerstoffs: in’s' Blut, bedingt: wird, ‚weil bei 
den mit Kurare vergifteten ‚Fröschen keine Lun- 
genrespiration existirt, und bei. den vergifteten 


Kaninchen vielleiöht deisweheh” weil durch die 
‚künstliche Respiration weniger Sauerstoff als 


bei normaler Respiration in’s Blut eingeführt 
wird. Doch sind diese Gründe noch nicht hin- _ 
reichend, um den Diabetes: nach Kurarevergif- 
tung: zu erklären. Nach Schöff: kann) Diabetes 
in» Folge ; von Lähmung ‚der. Lebergefässnerven 


entstehen ; die Gefässe erweitern sich dann, die 


Leber wird hyperämisch, und in Folge dieser 
Hyperämie bildet sich mehr ‚Glycogen. oder das 
gebildete verwandelt sich’ schneller in Zucker 
als: im normalen Zustand. . Wenn‘'nun Kurare 
auch die Gefässnerven paralysirte, so könnte 
man sich sehr leicht ‘die Entstehung (des 'Dia- 
betes' erklären; es müssten sich aber’ dann auch 
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die, gesammten: kleinen ’Gefässe erweitern;was 
Verf.! bei seinen‘ Messungen derselben: «um «Me- 
senterium»-'und (der‘Schwimmhaut des Frosches 
nieht «wahrnehmen konnte! eben: so! wenig.ver= 
mochte:'er: einen vermehrten’ Blutgehaltider Leber 
zu: constatiren.’s Es frug‘sich‘ weiter,. «ob» durch 
die ‘Kurarevergiftung »die «Bildung: des’ Glykogens 
in» der‘ Leber ‘vermehrt ıoder=ob'' seine‘! Umwand- 
lung. in: Zuckerv beschleunigt: wird; und »zur 'Ent* 
Von d. Leber’d; 1. Käninchens enthielten 100 Grm. 


LEISTUNGEN IM GEBIETE/DER)CHRONISCHEN KRANKHEITEN 


scheidungssdieser «Frage «unternahm: Verfs.' eine 
Reih&ovons Versuchen:ssan Kaninchen,‘ vergewis- 
serte sieh /Aber: worher'iüber die Verhältnisse,.der 
Quantität, des Zuckersis und: Glykogens‘zusweı- 
schiedenen Zeiten‘ ..der ‚Verdauung‘ ‘im ‘normalen 
Zastande..»/Jedem' v6ns8 Kaninchen’ »wurde'an 
2 verschiedenen: Verdauungsperioden ein: Stück 
aus der Leber geschnitten, und der Gehalt des- 
selben, an Glykogen bestimmt. wuucht 

31/, Stund.n.d. eng 1,099. ke Giykogen: 


E> E 5 a „1 = Wera il Zur E ie | a ae se be ıR Dr ti ’n un 0, ARE 1a Ze © vr SEE 
Er > ven » r ge Be ıY 2 ea har Zw 81. alt. = >Y yobiyiinte . 0,643 ih ug as 
j HUT WAS. IN ” 2 25 iSA.158 RIO 
2 Hoiddun Audfoeneb > wiceH w ” zauıohuoa [A E; fi a u Er 3 M 
BR e ei nD ı & 7 Mol} B2] 2 N” 
ondye Hickch Ferkticndh" Öhsicht" man, ; sg Stunden «nach» der« Fütterung zu «untersuchen, 


die Leber des "Käninchens” & Stun den nach der 
Fütterung, ingefähr zweimal. \ weniger "Glykogen 
als 4 Stunden nach der Pütlert ung enthält und 
dass s) päter, die Verminderung “des Elykogend in 
der Le er, nicht sö rasch yor sich sch, wie in 
den ersten Stunden nach 'beendister. Verdauung. 
Desswegen. ist” ‚auch. der Unterschied des‘ Zucker- 
gehalts der zwei, . zu verschiedenen Zeiten ge- 
nommenen Leberstücke” in dieser späteren. Zeit 
nicht so "bedeutend wie "während der "Verdau- 
ung. „ Folglich” ist, 8, am ‚richtigsten , _ 20 
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ob’ die Quantität des’ /Zuckers und :Glykogens 
inoder Leber'in Folge.der Kurarevergiftung-sich 
vermehrt »oder+nicht, weil verstens: das» Glykogen 
sich’ dann» nichti:in «Folge: der Verdauung ver- 
meltren’«kann und :zweitens,:weil dann: dies Ver- 
minderung »desselbenti nicht so:sraschvor sich 
geht,»wieinach>so eben beendeter Verdauung.“ 
Die!| Versücher über: den:'Gehalt der‘ Kaninchen- 
lebens an Glykogen -und: Zucker: vor, und: nach 
der ge nn ie > folgenden: Aiet 
sültades» sieöl z2s isioı 130 Nanfssal9 j 
it ab Shan) m yi ” gan HEN 


2) Bi, Stunde nach der Fütterung ‘wurde seinem Kanincheniein: ‚ Stück: aus. stidde ibhen ge- 
schnitten, das Thier mit‘ ‚Kurare vergiftet, die künstliche «Respiration «8; Stunden lang unterhalten 
und dann ein, zweites” ‚Stick aus der Leber‘ geschnitten« Vor: A usschneiden / des»-zweiten Stücks 
wurde in ‚diesem wie. ‘in "den folgenden, Versuchen-ider Zuckergehalt‘.des! Harns: gt ‚A 

| 100 Grm. "des ersten, Stticks Leber- ger 0,400 Boni Ka le 9 Si 


100° er Re \ ». #7 m 


13h! 


0,132 | 19b Yyıalszoih a gie] 


di Bi Kaninchen. vrzde: ch 14stündigem ade ein Stück Iran Yabb egärihuaige6 das 
Thier mit, Kurare, vergiftet, die’ künstliche Respiration 6 ‚Stunden „lang unterhalten und dann ein 


zweites;,Stück Leber. ausgeschnitten: -; 


„100 .Grm... des ‚ersten: Leberstücks, enthielten. 0,354 ar Giykosen und 0,407 ae: Zucker.‘ 


‚‘100,,, er „ro zweiten ılansermb mul 


10,254 RL % » 


0,302 en 


Gy init Kaninchen würde: nach" 2ökummäigch Fasten das erste und e Stunden. nach ‚der 
däriu vörgenömmenen’ Kurarevergiftung' 'das’'zweite Stück Leber ‚ausgeschnitten. ehe - 
'»100° a... a ersten’ ‚Leberstücks SmetnetLeN 0,390 Grm. ER und, 0,271 Grm, Zucker. $ 


100" 


Zu 


4) ne a wurde. ‚nach, 34stündigem. Fasten: das eat il “ ‚Stunden/nach: ‚der 


Özweiten!ia1o, sem ra 0, 263 


hs; 2 Is} ‚0,189 2, br? 38 


Pr 


darauf vorgenommenen, Kurarevergiftung das. ‚zweite Stück »Leber -ausgeschnitten, doild aslamm) 
‚100 Grm, ‚des ersten. Leberstücks ‚enthielten 0,289 Grm. Glykogen und 0,209. Grm. „Zucker. 


„100, 2 ne ‚zweiten. Be a’ 


„d ‚235 ” B2j ” 


0,156 re, 


5): Einem Kaninchen‘ wurde, nach 14stündigem! Fasten: :das »’erste ‚und ö. Stunden nach AR 
darauf‘ vorgenommenen‘ Kuürarevergiftung sdas ızweite Stück Leber: Jausgeschnitten.a inJsit! 
100: aeg „des. ersten; Lieberstücks’ enthielten: 0,327 ‚Grm.'Glykogen und: 0,250:Gim.' Zeckenio, ” 


100: „urszweiten S###t, RR Wr 

b Das roh sctäßen Dierk einst "Diabetes 
inBolke, von.Kurarevergiftung die Quantität ' des 
Glykogens ‘und: Zuckers in» der «Leber nicht: ver- 
grössert ist, und die Umwandlung des Glykogens 
in Zucker nicht‘'beschleunigt wird;.'so bleibt ‘zur 
Erklärung) der‘ Entstehung‘ des Diabetes nurodie 


0,257. dien Dh 


N 


er ROOL ilayics aaa 
uney einer: a ra "Zerkförsibg ı»des 
Zuckers! im Organismus: «übrig.' Durch:’neuere 
Untersuchungen istwes ‚wahrscheinlich geworden, 
dass: beider Arbeit: der‘ Muskeln vorzüglich. die 
Kohlenhydrate ı in: ihnen verbraucht.‘ werden, 
Meissner : fand ausserdem in» den! Muskeln der 
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erwachsenen Thiere gährungsfähigen Zucker, und 
die’ Vermuthung liegt desshalb nahe, dass’ der 
Diabetes ‘nach der Kurarevergiftung in Folge 
der Lähmung ‘der Muskeln entsteht, indem in 
diesen "kein Zucker und Veaykokeni‘ verbraucht 
wird, während die Leber keineswegs ihre zucker- 
bildende‘ Thätigkeit verliert, und deswegen die 
Quantität’ des Zuckers im Blute immer &rösser 
und grösser wird, Mit dieser Erklärung 
stimmt die bedeutende 'Temperaturverminderung 
(4—50C.), welche Verf. bei den vergifteten Ka- 
Nithen constatirte, sowie der Umständ, dass 
der Diabetes bei’ den‘! durch Kurare vergifteten 
Fröschen’ mehrere Stunden nach’ ’dem’ Verlust 
des Bewegungsvermögens eintritt und dann be- 
deutend später sich verliert, als dieses Vermögen 
wiederkehrt. Gegen den Einwurf, ‘dass bei 
Thieren, die in Folge von Shychlaversitiine 
langsam zu Grunde‘ gehen, Diabetes eintritt, 
bemerkt Verf., ‘dass dem Tode unter diesen Um- 
ständen eine Erschlaffung der Muskeln voraus- 
geht, dass während des Tetanus die Respiration 
in ‘höherem Grade beeinträchtigt ist, und dass 
wir die Art des Einflusses der Strychninvergif- 
tung 'auf die verschiedenen Nervencentren oder 
auf die Leber nicht ‘kennen. Die Versuche, 
welche Verf. zum Beweise seiner Hypothese an- 
stellte, ergaben nur negative Resultate, indem 
das’ Tetanisiren der Muskeln durch 
Ströme nach der Kurarevergiftung ohne bemerk- 
baren Finflüss auf "den Eintritt des Diabetes 
blieb; dabei”'war indessen zu berücksichtigen, 
dass ch ersten Versuch blos 'einige Muskeln 
gereizt werden konnten, während beim zweiten 
ein "heftiger Strom ‘zwar durch "den ganzen 
Körper ‘des Thiers ging und Contractionen aller 
Muskeln 'hervorrief, gleichzeitig aber auch auf 
die Leber einwirkte ‘und somit der‘ Diabetes 
ebensogut Folge der Kurarevergiftung als Folge 
der SIUEIEISChEN Reizung DE Leber EUECTEE 
a 
'Im zweiten Theile seiner Arbeit sucht Verf. 
den’ Stoff‘ nachzuweisen, welcher bei der Trom- 
merschen Probe im Höre Harn das’ Küpfer- 
oxydul in "Lösung 'hält.’ Gegen die Annahme, 
dass dem’ Harnstoff diese Eigenschaft zukomme, 
macht er geltend, 'dass seine Quantität i im Harne 
der Diabetiker nicht, wie man’ danach erwarten 
müsste, sehr bedeutend und constant vermindert 
ist, und dass’sich 'kein Niederschlag von metal- 
lischem: Kupfer bildet, wenn man mit’ normalem 
Harn die Trommer’ schö Probe macht, und nach 
Reduktion‘ des Küpferoxyds zur eiitfeirhrei ab- 
gekühlten ‚Flüssigkeit 'verdünnte Schwefelsäure 
bis‘ zur "sauren" "Reaction zusetzt; "wenn man 
hingegen statt" des" normalen Harms ein’Gemisch 
von wässriger ‚ösung” ‚des Harnstoffs’ und einer’ 
Lösung von Ham od Traubenzucker nimmt, 
die Trommer’sche Probe macht, und nach. ent. 
u stätdener Reduction und’ ‚Abkühling 'verdünnte 


Canstatt’s 


Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. 1V. 
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Schwefelsäure‘ bis 'zur sauren Reaction zusetzt, 
dann geht das Kupferoxydul theils in Kuüprek- 
oxyd uber ‘welches sich mit der Schwefelsäure 
verbindet, teils in metallisches Kupfer, das sich 
als, ale schwarzer Niederschlag. ausscheidet. 
Es muss ‚mithin, der Stoff, welcher im normalen 
Harn; das; Kupferoxydul,,in Lösung erhält, vom 
Harnstoff ganz verschieden sein; fehlt) aber ‚dieser 
Stoff ‚im; diabetischen Harn, so. müsste ‚derselbe 
nach Zusatz ‚einer. „gewissen Menge. normalen 
Harns, in der fraglichen Hinsicht ganz die Eigen- 
schaften: des letzteren erhalten. Die darauf:hin 
angestellten. Versuche, „bestätigten ‚diese ‚Voraus- 
setzung, ‚indem in..einer ‚Mischung; gleicher Quan- 
titäten „‚diabetischen‘., und; normalen. Harns'.bei 
der, Trommer’schen‘ Probe: .das Kupferoxyd sehr 
stark ‚reduzirt:. wurde, ein Niederschlag ‚von 
Kupferoxydul; ‚sich. aber, nicht !bildete, . und auf 
Zusatz . von ‚verdünnter Schwefelsäure kein :Nie- 
derschlag,.;von metallischem' Kupfer: erfolgte. — 
Bei. ‚Untersuchung .der Muskelsubstanz machte 
nun Verf. die Beobachtung, dass’ die wässrige 
Lösung. des abgedampften, ‚alkoholischen Muskel- 
Extracts. gährungsfähig ist, und: ziemlich stark: 
Kupferoxyd reduzirt,, dass jedoch bei der Reduc- 
tion, kein: Niedersehlag, von Kupferoxydul: sich 
bildet, Er. vermuthet desshalb.,. dass in den 
Muskeln: wie im normalen Harn. derselbe Stoff 
enthalten;,,.sei,, ‚der. das .‚Kupferoxydul in Lösung 
erhält, ‚und, dass’ dieser Stoff, nichts Anderes als 
Kreatinin,.sein -könne;.. ‚Zur. Prüfung dieser An- 
nahme |;mischte,i Verf. 1. ‚Cem. diabetischen;, 8 
pCt. ;zuckerhaltigen Harns :mit5 Cem.'.destillir- 
tem ‚Wasser, ‚und goss, 11Cem, der, Mischung in 
jedes von 2.'Probirröhrehen; zu der; einen Por- 
tion setzte er, 1 Cem. Kreatin;und kreätininhal- 
tigen ‚Muskelextract vom Fröschen, zu der zwei- 
ten ‚1 Gem. ,destillirtes, Wasser. und. zu «beiden 10 
Tropfen. Fehling’scher. Lösung. ' Nach Erwärmen: 
beider Flüssigkeiten. bis zum: Sieden» entstand im 
der, ersten. Portion. bei»der: Reduction: gär'-kein 
Niederschlag; von; Kupferoxydul, während  der+ 
selbe. ini.der zweiten sehr: bedeutend war. Wie- 
derholungen des; Versuchs! gaben«'das: gleiche 
Resultat. TEbenso.. blieb; ‚der‘ Niederschlag von) 
Kupferoxydul aus, wenn 1—3 Tropfen einer 
Kreatininlösung einigen Cem, diabetischen Urins 
zugesetzt worden waren, und es bildete sich 
auf Zusatz von verdünnter Schwefelsäure zum 
Gemisch "kein Niederschlag von metallischem, 
Kupfer. Verf. prüfte nun in einer Reihe von 
Versuchen gleiche Quantitäten diabetischen und 
normalen Harms auf ihren Gehalt an "Kreatinin 
und erhielt aus dem Extract des normalen Harns 
die " Kreätininchlörzinkkrystalle. in reichlicher 
Menge, aus dem des diabetischen Harns dagegen 
keine, oder nur eine sehr unbedeutende Quan- 
tität derselben. Auch bei Untersuchung grösserer, 
Mengen diabetischen Harns (1000 Cem.) konnte 
er nur sehr geringe, unwägbare Mengen Krea- 


21 


162 


tinins erhalten. so dass ‚der Gehalt, ‚des; Urins 
an. demselben bei Diabetes nicht bloss, relativ, 
mit Bezug auf die vermehrte ‚larpausagheidiing, 
sondern auch absolut vermindert ist. ' 


‚7 tı8t 


Gegenüber den Angaben des Hrn. "Malyı 
welcher (vrgl.' vorj. 'B.) im Harne eines Diäbe- 
tikers. sehr grosse Mengen‘ Kreatinin, in '24 
Stunden 8 Grm., 'gefunden haben will, bemerkt 
Verf.,; dass er Gelegenheit gehabt, den Urin des- 
selben Diabetikers zu kriitersiitfien, ‘darin Aber 
nur. ‚unwägbare Mengen Kreätinin ° gefunden 
habe. Er sucht den Grund’ dieser Differenzen 
darin,’ dass Hr. Maly dadurch die Mefhode Neu- 
bauer's‘modifieirt hat, dass er; um die ‘Chlor: 
zinklösung alkalisch' zu machen, wie es in Folge 
eines Druckfehlers statt alkoholisch in den Al 
nalen der ‘Chemie und Pharmacie Bd. CXIV. 
S.27==54 heisst, 'sie mit Animoniak’ versetzte, 
wodurch er ‘ausser dem Harnzuckerkochsalz in 
dem . alkoholischen Extract noch Zinkoxyd be- 
kommen, und dies Alles als a a 
aufgefasst haben mag. 

Das Kreatinin besitzt nicht nur (Aa Verl 
mögen 'Kupferoxydul zu lösen‘, sondern auch, 
wie Zucker und Harnsäure das Vermögen, Kuüpfer- 
oxyd zu redueiren. Stellt man’ mit einer Kreatinin- 
lösung‘ die Trommersche Probe ‘an, sö ‘wird das 
Kupferoxyd redueirt, ‘aber’ das Oxydul bleibt in 
Lösung, und erst buch dauerndem Erwärnien geht 


in. Folge" der gleichzeitigen ' Wirkung‘ höherer 


Päinperatür und des’ 'Alkalis' ‘das 'Kreatinin in 


Kreatin über, dieses zersetzt‘ sich ebenfalls, und 
das in Lösung gewesene  Kupferoxydul wird als 


Niederschlag. erhalten. ‘Die Reduction: des Kupfer- 
oxyds «bei der Trommersehen: Probe mit nor- 
malem Harn kann'mithin zum Theil durch die 
Anwesenheit‘ von 'Kreatinin ‘im Harn’ erklärt 
werden; ein 'anderer Theil ‘des Kupferoxyds wird 
dureh: eg im Harn vorhandenen Zucker‘ redu- 
eirt, und das’ in Lösung erhaltene Oxydul schei- 
det: sich: erst‘ bei fortgesetzter Einwirkung von 
Alkali und erhöhter Temperatur aus. 

: Ausser dem  Kreatinin besitzen auch‘ noch 


die ‚Farbstoffe ‘des. Harns' ‘in gewissem Maasse 


die Fähigkeit, ‚Kupferoxydul‘ zwilösen. +" e 


Hr. ‚Stopezansky hat mit Bezug auf die, er-: 
wähnten,, u grossen Kreatininmengen, 
welche Hr, Maly im Harne eines, Diabetikers 


fand, 8 Tage lang täglich. den Urin von 3 Dia- 
der .N. uber ’schen Methode. auf. 


en nach 
seinen Kreatiningehalt. untersucht, indessen auch 
nicht annäherungsweise die von Hrn. ‚Malıy an- 
gegebenen Quantitäten gefunden. 
pro, die ausgeschiedene Kreatininmenge ‚betrug 


0'423 Grm. und bei den übrigen Bestimmungen, 
schwankte dieselbe zwischen .0°089 und, 0: 169, 
In den. 24stündigen Mengen seines ei-, 
genen, normalen Urins betrug. die. Kreatininaus,, 
scheidung bei 4 innerhalb. zweier ‚Monate ange-, 


Grm. 


‚Die, ‚grösste, 
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stellten, Versuchen ‚0'946, ‚1:334,..1:28, und 0'712 
Grm., die in: 1509, 2050, ‚2050 und: 2100 Cem. 
Urin enthalten. ‚waren, Den ‚Grund. für .die sab+ 
weichenden Befunde Maly’s ‚findet Verf, wie Hr, 
Winogradoff, in der:Nichtachtung, des erwähnten 
Druckfehlers “Seitens: ‚Muly’s, ı Verf. „weist: nach, 
dass _ man.in:;, Folge ..des, ‚Zusatzes: der, durch 
Ammoniak, ‚alkalisch zumnd late ‚Chlorzinklösung 
zum, ‚alkoholischen und wie zur. Kreatininbestim- 
mung. ‚behandelten ‚ Harnauszüge,. ‚bedeutendere 
Ausscheidungen „,.;theils krystallinisch ,) » theils 
amorph erhält; die, in, heissem ‚Wasser zum Theil 
löslich, . zum Theil unlöslich:. sind. . Der. unlös- 
liche . Theil, ‚enthält Zinkoxyd..und, Ammoniak, 
der: lösliche ‚scheidet ‚beim Erkalten. oder, einigem 
Coneentriren, .und:.Erkalten ‚Chlorzinkkreatinin, 
wenn auch unvollständig, aus, und enthält ‚aus, 
serdem ‚noch, Chlor, gebunden an,:Kalk, Natron; 
beim diabetischen Harn . auch, 2 welche 
erst beim ‚Abdampfen“ bis. zur. Trockne ‚mikro-: 
skopische ‚Krystalle ‚in Form .des .Kochsalzes, 
Chlorcaleiums, |, liefern. © —ı, Als... Ziffer, .für ‚die 
normalen. täglichen ‚Ausscheidungsgrössen; ; des, 
Kreatinins hält Verf; nach, Neubauer's ‚und ‚seinen, 
Versuchen 0'7.bis über 1:00, und als Mittelzahl,die 
von Neubauer ehe 1120, ı.fest..;=— In. 
der. Verminderung ‚des Stoffwechsels, ‚beim, ‚Dia, 
betes und namentlich in der. geringen, Thätig- 
keit ‚der. Muskeln sieht. ‚er den Grund, derj' vers, 
minderten ‚Ausscheidung . des. Kreatinin ,, dessen 
Menge..er ‚dem entsprechend auch in. ‚dem Harn 
bei ‚progressiver Muskelatrophie, ‚nach:, ‚der. ein-; 
mal, vorgenommenen Hnperanehuug, sehr herab; 
gesetzt, fand. Kae; 

Hr. Pavı y ‚hat. seine ee "über 
Wesen, und Behandlung des ‚Diabetes, | deren, 
wir ‚in. den, letzten;  Jahresberichten ‚bereits 
gedachten, . in einem besondern ‚Werk zusammen- 
gestellt. — Im ersten Kapitel werden, die. Me- 
thoden zum; Nachweis. des: ;Zuckers. besprochen; 
und Verf. empfiehlt den Gebrauch der folgenden; 
Formel:; ‚Schwefelsaures Kupfer, ‚320. Gran; 
neutrales,, ‚weinsteinsaures ‚Kali, 640, Gran;.Kali 
causticum, 1280 Gran; destillirtes Wasser, 20 _ 
Das weinsteinsaure und Aetzkali werden i in einem, 
das. schwefelsaure, Kupfer. in dem ‚anderen | Theil, 
des. Wassers; ‚aufgelöst, beide ı ‚Lösungen dann, 
gemischt. ‚Das in, 1 
enthaltene oe wird de einen n 2 
Harnzucker zedpeirtäuge- ‚Das; ‚zweite, Kapitel: 
enthält. die. "Besprechung _ der;;, physiologischen 
Beziehungen, ; ‚des Zuckers. -. Experimente „an 
Thieren hatten ergeben, 1), ‚dass. Gewicht; und) 
Umfang, der Leber, ‚nach, dem Tode. in constantem., 


Verhältnis ‚zu, der Art, der, ‚während, der letzten | 


Lebenstage; ‚aufgenommenen Nahrung. stehen, ins; 
dem: sich , das, Minimum ‚des, ‚Leberumfangs bei, 
ausschliesslich animalischer ‚Kost,, eine, Zunahme; 
desselben. bei. ‚gemischter, und, das Maximum. bei, 
gänzlich , ‚vegetabilischer,, ‚Kost ; ‚vorfand;; ‚ ‚dass, 
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2) diese Zu-' und Abnahme des’ 'Lebergewichts 
hauptsächlich, 'wenn auch nicht völlig abhängig 
war’ von der’ Zu- ‘öder Abnahme der Menge der 
in das Organ 'eingelagerten amyloiden Substanz 
(Glykogen).'’ Verf. schloss daraus, dass zur Br- 
zeugung der letzteren der Zucker ‘und’ das 
Stärkemehl der Nahrungsmittel verwendet wer- 
den ‚und stimmt soweit mit den Ansichten 
Bernard's überein.’ Dagegen bestreitet er, "dass 
es die physiologische Bestimmung der amyloiden 
Substanz ‘sei, in Zucker 'umgew anidek! zu werden, 
indem diese Umwandlung ünter normalen Ver 
hältnissen nur’ in unendlich geringer 'Ausdehn- 
ung vor’ sich'gehe. Er bestätigt das bekannte 
Bernard’sche Experiment, wonach'in frisch 'ge- 
tödteten Thieren, die einige -Tage vor ihrem 
Tode--ausschliesslich mit animalischer -Kost ge- 
nährt wurden, das Pfortaderblutvkeinen Zucker 
oder nur Spuren ‘desselben, dagegen die’ Leber 
selbst und die Lebervenen beträchtliche Mengen 
Zucker enthalten, hält aber diesen Befund für 
eine Leichenerscheinung, da das der Leber und 
dem’ rechten Herzen während des Lebens oder 
unmittelbar nach dem Tode‘ entnommene Blut 
nie grössere Zuckermengen führt, als das ar- 
terielle oder venöse System. Von dem in die 
Leberzellen abgelagerten Glykögen tritt mithin 
nur ‘eine Spur in das Blut über, und wird durch 
dasselbe, das wie Ferment wirkt, rasch in Zucker 
umgewandelt, der in»den Kreislauf übergeht. — 
Die Thatsache, dass die geringen,, im normalen 
Zustande im Blute befindlichen Zuckermengen 
in allen Theilen des Kreislaufs gleichmässig 
verbreitet sind, spricht gegen die Annahme, dass 
der Zucker in »den"Lungen eine Verbrennung 
erleide,.und der grösste Theil,..wenn nieht ‚die 
Gesammtmenge desselben scheint unverändert 
mit dem Harne abgeschieden zu werden, Künst- 
lich kann Diabetes hervorgerufen werden durch 
das Einleiten von Respirations- und Cirkula- 
tionsstörungen, ‚sowie durch Punktur und) auch 
Durchsehneidung. des verlängerten Marks, wenn 
die Respiration künstlich unterhalten wird. Der 
Eintritt des Diabetes nach! Durchschneidung. des 
verlängerten Marks spricht dafür, dass er auch 


nach der blossen Punktur nicht in Folge „von: 
Reizung, sondern, von: Lähmung. der: Nervencen- 


tren entsteht: Da nun ‚auch nach‘ Durchschnei- 


dung. des: Plex. vert.,..des «Gangl.ı cervic., sup., 


und, obschon nicht ‚constant, des: Sympathicus 


der Brusthöhle Diabetes_ eintritt, ‚so! ist. es, wahr-' 
scheinlich, dass durch diese Theile der Nerven- 


einfluss vom verlängerten Mark auf die Leber 
übertragen «wird..— Welches die, physiologische 


Bestimmung, des. Glykogens | sei,,,;vermag., Verf. 


wicht. ‚mit... Bestimmtheit '.anzugeben,, «vermuthet 
aber „dass es.ischliesslich, dazu bestimmt sei} 
theils ‚ı das, Fett, des, Organismus zw|erzeugen, 
‚.theils: zur: Bildung, der Galle zu dienen. 
3. Kapitel enthält die Pathologie und Therapie 


‚unbeschränkten: Diät, 


“üunnötbjgerweise 
| setzt, indem sie das Auftreten jener gefahrvollen 


"können, 


'ihm' !erfundene, 


ee Das 
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des 'Diabetes. Auf Grund seiner physiologischen 
Versuche kann’ Hr. Pavy der Ansicht nicht bei- 
stimmen, dass der Diabetes entweder durch eine 
übermässige Zuckerbildung in der Leber, oder 
eine ungenügende Zerstörung desselben in den 
Lungen hervorgerufen werde; ebenso verwirft 
er‘ die Annahme, dass der Magen das primär 
erkrankte’ Organ sei. Der Sitz der Krankheit 
ist nach ihm im der Leber, welche den Zucker 
durch ihr 'Gewebe hindurchfiltriren und unver- 
ändert “in: den Kreislauf übergehen lässt, ohne 
ihn zu  G@lykogen’ zu verarbeiten: Die Ursachen 
des Diabetes’ sind unbekannt; wahrscheinlich 
gibt es’ deren verschiedene, te es auch ver- 
schiedene’ Wege‘ gibt, den Diabetes künstlich 
hervorzurufen. Meist liegt demselben eine Hirn- 
erkrankung  zu- Grunde, Verf. bespricht darauf 
die Symptome, .Complicationen und den Verlauf 
der Krankheit. Die Veränderungen in den Lun- 
gen, welche die häufigste Todesursache bilden, 
betrachtet er als die Folge. einer einfachen 
chronischen Entzündung, welche nicht durch 
tuberkulöse Ablagerungen, sondern durch die 
abnorme "Blutbeschaffenheit veranlasst wird; die 
Höhlen in den Lungen sind einfache Abscesse, 
deren Wände durch die entzündliche Exsudation 
verdickt sind. — Da eine Umwandlung des die 
Leber passirenden Zuckers in amyloide Substanz 
durch Arzneimittel allem Anschein nach nicht 
bewirkt;.:werden kann, so kann eine zweckmäs- 
sige Behandlung nur-in Entziehung aller Zucker 
und Stärkemehl haltigen Nahrungsmittel bestehen, 
um das. Blut vor Ueberladung mit Zucker mög- 
lichst zu bewahren. Bei der‘ gewöhnlichen Form 
der Krankheit wird’ durch diese Diät der Harn 
allerdings nicht vollständig vom Zucker befreit, 
da es..für letzteren wahrscheinlich noch andere 
Quellen gibt, die im Organismus selbst liegen, 
und unserer Einwirkung entzogen sind. Verf. 
warnt nachdrücklich vor den Gefahren einer 
die, ’. wenn sie ' mitunter 
auch nur eine''geringe' oder gar.keine Verschlim- 
merung» des: Leidens hervorruft, doch den Kranken 
in eine‘ unsichere Lage ver- 


Complicationen begünstigt, welche bei einer ent- 
sprechend ' beschränkten Diät verhütet‘ werden 
In: tabellarischer :Form' ist dem Werke 
eine: „Diätetik für: Diabetiker“: beigegeben.' Als 
Ersatz für Wajzenbrod: empfiehlt Verf. das von 
aus dem Teige von Mandeln 
nach! Entfernung von Zucker und Gummi be- 
reitete Brod; dessen günstige Wirkung er sehr 
rühmt; und das in London von Mr. Hill, 60 und 
61,Bishopgätestreet verkauft wird. — Von arz- 


'neilichen Mitteln. erwiesen sich in einigen Fällen 
' Mineralsäuren , 


in’ sanderen »Alkalien nützlich. 
Opium’ ist unschätzbar,: um.das Gefühl der Leere 


und» die nagende -Empfindung im Magen zu. be- 


seitigen. _ ini 
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Nach Hrn; Haughton. ist weder die ‚bekannte 
Theorie Bernard's noch ‚die ebenerwähnie. An- 
sicht ‚Pavy’s im  Stande,; allen. Erscheinungen 
beim Diabetes Rechnung, zu tragen, und nament- 
lich wird dadureh die ‚Ausscheidung ‚der. .exces- 
siven Harnstoffmengen und. die, oft hervorge: 
hobene Thatsache ‚nicht erklärt, ‚dass trotz einer 
ausschliesslich animalischen Kost der Urin zucker- 
haltig. bleibt... Verf. bestimmte ‚die in: den täg- 


lich . genossenen: ‚Nahrungsmitteln ‚seiner: Diabe- 
tiker enthaltenen , Aequivalente von: Zucker ‚und 
Harnstoff wie die täglich ausgeschiedenen Mengen 
dieser. Körper, und, schloss aus. der Vergleichung 
der, erhaltenen. :Werthe,. dass beim. Diabetes ' 2 
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Zucker ‚bestehen, dass .die letzteren“theils;, aus 
den. eingeführten Nahrungsmitteln , theils. „aus 
der Zersetzung stickstoffhaltiger Gewebe stammen. 
3 .neue Fälle dienten: Verf. ‚zur Bestätigung 
seiner. Ansicht, ‚von denen. wir ‚den ‚folgenden 
wiedergeben. 

Der. Kranke, ein Yjähriger Mpnachg ‚bei 
dem wahrscheinlich Onanie die Beietsbung der 
Krankheit ‚mitbedingt hatte, war seit 4 Monaten 
diabetisch. . Zu dem lebhaften Durst hatte sich 
bald Heisshunger gesellt. Des Morgens. bestand 
trockner Husten,. ‚Die während .der 31/3. monat- 
lichen Beobachtungszeit angestellten Berechnungen 
sind in. der folgenden Tabelle zusammengestellt, 


Quellen ; für . ‚die. Bildung 


von... Harnstoff und 


Kost gemischt. 
































a a 
1861. gr - 
Pi N ah 7292 gr. 5109 gr. 919 er. ‚| 797 gr. 
21. Dec. 136 Pfd, 7958 gr. 5109 gr. 1075 gr. 797.87. 
1862. | | 
9. Jan. | ‚134 Pkd. z 13737 gr. 6892 gr. 1977 gr. 897 er. 
17. Jan, 133 .Pfd.: 3 12119 gr. 5104 gr. 9701. gr. 797.81. « 
24. Jan, 136 Pfd.; 35 8321 81. 6892 ‚gr. 1110866 gr. |" 897 gnmon! 
31. Jan. 13%: Päd. 13 7549 gr. 6892 gr. 866 gr. 989 ‚gr 
9. Feb. 136 Pia. 05 '8385 gr. 6892 gr. | 1006 gr.’ 989 gr. 
A. Fb, 140 Pfd. 03 | 8507 er. 6892 gr. 185 er... |, 980,gr. 
21. Feb. 143 Prd, z 9545 gr. 6892 gr. 997..gr. 989 gl. 
7. ‚März 145 Pfd, 3 9130 gr. 6898: gr. 892 gr. 989: Er. 
14. März «| ‚1142 Pfa. g 7700 gr. 6892 ger. 866 gr. 1'989 gr. 
28, März In u 5 71557 gr. 6892 gr. | - 989 gr. 





‘Nimmt man vonider vorstehenden Tabellendie Beobachtungen Era ‘inclusive , während 
deren ni; ee ‚Equilibrium“; hergestellt wary so ergeben‘ sich die LA ER Resultate: 
1) ‚Die: täglich eingeführte 'Zuckermenge gar: 6892 gr. | 


2) u, © „orsausgeschiedene : ' „ ymig43ln, 2 rät 
320) 1307 P, „.. eingeführte Harnstofimenge R 97615 BERSENT 
4% „ wausgeschiedene „>. jelain B9Blayy 


Die’1559 gr. beinshetrih ‚Differenz in den ’ Zuekermengen lässt sich nur Fo die An- 
nahme ‚erklären; dass: ‘die proteinhaltigen: Substanzen sowohl zu Harnstoff als zu Zucker zer- 
fallen.‘ Nimmt man für Protein, ‚Glycose. und Harnstoff: die’ folgende Zusammensetzung an: 


"Protein 636 H27:N! 012 1398 Hr re 
Glycose »« 64, 101% in 198 . hi 
Harnstoft "02. H2 N? 02, Or 9 '» 


so ergibt sich ‘die folgende Gieibhuhgrfl ir, 
‘(1) Protein‘ + (23) Wasser — (8) Sauerstoff as (4) Kohlenzäipre's = 8) Dom. — @ )' Harnstoff. 
‘Daraus . geht wenigstens ‘die'’Möglichkeit hervor , ‚wie proteinhaltige Körper, unter''Zutritt 
kleiner  Quantitäten Wissen ‘Sauerstoff und Kohlensäure 'zu Glycose und Harnstoff umgewandelt 
werden können und»bei, Prüfung der’ Atomgewichte ist ersichtlich, ' dass bei einer solehen Um- 
wandlung für jeden. ‘Gran Harnstoff 5 Gran’ Zucker ‘gebildet werden. Nimmt man das Körper- 
gewicht: zu 140 Pfd. und das Be Me BERNER TO IERNERNENE zu ie a 1 go ur so 
Ändet man; a A [6 rt 8, 


7 wre $ 
f 177.3 4 


‚1) Ausgeschiedene 'Harnstoffmenge. 


2) Minimum der, Harnstoffausscheidung bei ling Stoffwechsel, opus’ vitale) 
4 ern ‚mit Zueker aus Proteinverbindungen gebildet . 


ws) ee in nicht Weise aus Proteinverbindungen gebildet 


Ian? “ir ee re ra 


d 


o) Ausgeschiedene Zuckermenge 


» VON! FROMMANN, 


Kae I 211898 de, 
280 gr. 
"613 gr. 


.8065 gm 
. 6892: gr. 

9957 gr. 
. 8451 gr. 


; . 8451 gr. 
1506 gr. , 


aa 


Wird der letztere in Köhlenstüire umgewandelt und durch die Lungen BUS so .er- 


gibt sich: 
7) Kohlensäure aus ua gebildet 


2008 gr. 


8) Kohlensäure mit Harnstoff durch den Stoffwechsel (opus vitale) gebildet 1643 gr. 


Diese Kohlensäuremenge ist‘ weniger als die 
Hälfte von der, welche eine gesunde Person 
von 140 Pfund Körpergewicht ausscheidet, und 
wenn man nicht annehmen will, dass der Aus- 
fall durch die Verbrennung von Fett gedeckt 
wird, muss man schliessen, dass die Kohlen- 
Ssorehässcheidung weit önter das normale Maass 
gesunken ist, 

‘ Die Dissertationen von Hrn. Kuester und 
Frohwein enthalten Bekanntes. 

Hr. Jacoby erörtert die Beziehungen zwischen 
Diabetes und’ Hautaffektionen, und glaubt, dass in 
dem folgenden Fall das Hautleiden Diabetes hervor- 
Serufen: Der 40jährige Kränke litt seit mehreren 
Monaten an Caries der sechsten linken Rippe 
mit Eiterung aus mehreren Fisteln. Der von 
Kühme untersuchte Urin; enthielt eine geringe 
Menge, 0:3 pCt.,, Zucker, Der Kranke erhenkte 
sich, und bei der Sektion ‚fand sich, ausser Ne- 
krose der ‚Rippen, Tuberkulose der, Lungen 
und starke Hyperämie von Nieren und Leber. 
Da die Zuckermenge gering, Hunger und Durst 
nicht, vermehrt waren, meint, Verf., dass der 
Diabetes erst im Verlaufe der Krankheit entstanden 
sein konnte. (Ob aber in Folge der Fisteln ? Ref.) 
Im vorjährigen Bericht wurde ein von Fles 
beobachteter Fall von’ Diabetes mitgetheilt, wo 
bei. ..hochgradiger ‚ Atrophie des Pankreas: ‚die 
Fette unverändert mit dem Stuhl abgingen, und 
zu. ihrer Resorption , mit ‘dem. besten Erfolg 
Kalbspankreas gegeben wurde. 

‚„ Hr..Hartsen gibt eine kurze Notiz von 2 ähnli- 
chen; Fällen, wo. gleichfalls Atrophie des Pankreas 
‚vorhanden, und in dem einen’ so weit vorgeschritten 
war, dass die Drüse kaum mehr als solche erkannt 
werden, konnte., Trotz der: täglichen Verabreich- 
ung von 8-10: Löfleln Leberthran fanden sich 
aber. keine ausgerordentlichen Fettmengen in den 
Stühlen, » Die, ,Leber , war in dem.einen Fall 
‚von . erbsen- „bis ‚inussgrossen ‚Abscessen  durch- 
‚setzt „ ‚in ‚dem ‚andern. ‚hypertrophisch, hart, col- 
doidartig; in ‚den Lungen Tuberkeln. : Die Cor- 
pora quadrigemina waren (in beiden'Fällen? Rf.) 


gegen ‚bedeutend 


‚bildung zuschreibt. 
«ter, der Kranke  magerte ab: und fieberte all- 


Summa der. Kohlensäure, 3651 gr.. 

nur als äusserst‘ kleine Erhabenheiten zu er- 
kennen, hatten den 4. Theil ihrer normalen 
Grösse und waren, wie die angrenzenden Theile, 
erweicht. 


Hr. Bamberger: beschreibt einen: Fall von 
Diabetes,. bei welchem unter  Fortdauer der 
Zuckerproduktion. der: Tod. an Ileotyphus. ıer- 
folgte. Der Kranke, ein 37jähriger | Maurer, 
bekam vor einem halben Jahre, ‚bald nach: einer 
Lungenentzündung, gastrische Störungen, unbe- 
stimmte Schmerzen in den Extremitäten und 
starken Durst. Die Harnsekretion wurde be- 
deutend ‚gesteigert, der Appetit vermehrt, . während 
das  Sehvermögen,,' Ernährung und: Kräfte .ab- 
nahmen. ‚Die Haut‘ war. trocken, | Geschmack 
im. 'Munde: säuerlich'; Ereetionen und Pollutionen 
seit Beginn der Krankheit. nicht eingetreten. 
Der Harn enthielt: 5,9 pCt. Zucker: Das''speci- 
fische Gewicht des Urins ‘schwankte im  Ver- 
laufe. der Krankheit zwischen 1,037: und 1,040, 
die ‚täglichen Harnmengen zwischen: 6000 ‚und 
8000 ‚Cem, Die: tägliche ‚ Ausscheidung von 
Harnstoff und ‚Chlor ' war, beträchtlich vermehrt, 
die, Menge ‚der, phosphorsauren Erden und der 
Schwefelsäure. das normale Mittel etwas» über- 
schreitend ,' Phosphorsäure » und ‚Harnsäure .da- 
vermindert. An: 2: Tagen 
wurde. der Versuch gemacht, die zu  verschie- 
denen Tageszeiten entleerten: Harn- 'und: Zucker- 
mengen zu bestimmen, wobei sich herausstellte, 
dass ‚die Quantität‘ des; ‚innerhalb einer Stunde 
entleerten Harns' und sein: Zuckergehalt in den 
nächsten Stunden nach ‘der Hauptmahlzeit am 
bedeutendsten ist. — 6 Wochen nach Aufnahme 
des ' Kranken: entwickelte,’ sich » ein’ „rasch die 
ganze  Mund- ‚und Rachenhöhle  überziehender 
Soor,'ider indessen bei geeigneter Behandlung 
rasch wieder: schwand, und ‚dessen Entstehung 
Verf., der ihn wiederholt bei Diabetikern ge- 
sehen ,' der durch | den ' Gährungsprözess der 
zuckerhaltigen Mundsekrete veranlassten Pilz- 
Der ’Appetit wurde schlech- 
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abendlich. ' Der Durst verlor. sich fast ganz, 
die tägliche 'Harnabscheidung ' sank anf 500" 
700 Gem;y und die ‚täglichen, Zuckerausschei-' 
dungen hatten sich um mehr als das 10fache 
verringert. Im, weiteren 'Verlauf;.stellten- 
sehr profuse' Schweisse ein, mit reichlicher. Su- 
daminabildung, In der linken Inguinalgegend, 
längs des „Verlaufs des Samenstrangs _ bildete 
sich ein sehr schmerzhafter Abscess, der viel 
jauchigen Eiter entleerte, Der. Tod ‚erfolgte 
unter Zunahme der Fiebererscheinungen und 
der Abmagerung. 4 Tage zuvor war der Harn 
noch “ zuckerhaltig. Die. Section ‚wies ein 
linksseitiges Pleuraexsudat und zerstreut in der 
linken Lunge mehrere haselnussgrosse , theils 
eitrig infiltrirte, theils in Abscesse übergegangene 
Heerde nach. An der ‘Oberfläche ' der rechten 
Niere 'einzelne sehr kleine, gelbe‘ Infarkte. Die 
Mesenterialdrüsen auffallend dunkel gefärbt, die 
in der Deocökalgegend gleichzeitig vergrössert. 
Im unteren Ende des Ileum, dicht an der Klappe, 
grosse, tiefe, den Peyer’schen Drüsenhaufen ent- 
sprechende 'Geschwüre, ‘deren "Basis durch’ die 
Museularis gebildet wird, und deren Rand schwarz 
pigmentirt‘ ist. ‘Weiter nach aufwärts findet 
sich’ noch eine geringe Zahl kleinerer und grös- 
sererr Geschwüre, ebenfalls vom Charakter der 
eg 


a; Dub theilt die Notlendenj beiden Fälle 
mit, die in ätiologischer Beziehung von Interesse 
finden Bei’ Untersuchung eines 28jährigen, dia- 
betischen Mannes fand‘ sich ein’ kupferroöthes, 
über! den ganzen: Körper‘ verbreitetes,''maculöses 
Exanthem, ein 'Rachengeschwür und ‚Schwellung 
der’ beiderseitigen 'Leistendrüsen. 'Auf’Einleitung 
einer! merkuriellen ' Behandlung 'schwanden die 
Erscheinungen: der ‘Syphilis innerhalb 6 Wochen 
mnd gleichzeitig ' die‘ Polydipsie und’ Polyurie, 
die erloschen: 'gewesene‘ Greschlechtslust stellte 
sich "wieder ein, die Gefrässigkeit machte einem 
normalen Appetite Platz, und‘ der Harn zeigte 
keine‘ Spur‘ von Zucker mehr, Später soll der 
Diabetes wiedergekehrt‘ und der Kranke ‘daran 
zu‘ Grunde gegangen sein. '— Ein '20jähriges 
Mädchen litt "an’  constitutioneller “Syphilis, "an 
linkseitiger'Lähmung des Trochlearis und' Facia- 
listvund san hochgradigem Diabetes. Eine ein- 
'greifende Jodkur brachte die Lähmung und die 
‚meisten 'der''syphilitischen Erscheinungen bis auf 
geringe‘ /Spuren,' vollständig aber ‘den Diabetes 
zum ''Schwinden. Die Kranke ''entzog sich der 
‚weiteren ' Beobachtung. '' Verf. vermuthet ‚dass 
‘bei beiden Kranken’ die Entstehung des Diabetes 
durch‘ ie! Bere ae — sei, 

Die Kranke ‘des Hrn. KEN ein Srähriben 
Mädchen‘, litt» ‘seit 6 Monaten wiederholt an 
Appetitlosigkeit und! Verstopfung, nach‘ deren 
Beseitigung zwar‘ (die! Ernährung sich "'besserte 


‚sich: 
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a die‘ "Kräfte 'wiederkehrten , indessen ein 
'bleiches, leidendes Aussehen des Kindes zurück- 
«blieb. »'Die Besserung im‘ Befinden: war nur 
vorübergehend; es entwickelte sich ein febriler 
Zustand 'mit rascher Abmagerung und: Erschöpf- 
ung, .dem die «Kranke: innerhalb : einer Woche 
erlag. Wenige Tage vor dem Tode urinirte die 
Kranke häufig, .des’Nachts, ‚und bei. Untersuchung 
des Urins erwies sich derselbe als stark zucker- 
haltig. Auffallende. Zunahme. ‚des, Durstes war 
nicht vorhanden. Bei der Sektion fanden sich 
keine Veränderungen, welche den raschen Krank- 
‚heitsverlauf und Eintritt, des Todes hätten er- 
klären können. 


Hr. King, zu einer 82jährigen Frau gerufen, 
welche an. Athemnoth, ‚Schwäche und‘ Schmerzen 
in. der rechten ‚Seite, litt, ‘fand die, Lebergegend 
empfindlich ‚gegen ‘Druck. und im Abdomen eine 
beträchtliche :Menge Flüssigkeit.' Im. Urin,..kein 
Eiweiss, ‚Stuhlgang träge. ..Diuretica ‚und, Pur- 
gantien: brachten 'keinen Nutzen, ‚die Frau, wurde 
elender,, und, verfiel zuletzt in..einen Zustand 
völliger, von grosser Unruhe begleiteter Bewusst- 
losigkeit, aus dem sie nach 3 Tagen erwachte, 
während die Harnabsonderung . beträchtlich zu- 
nahm, und die Flüssigkeit im. Abdomen ‘sich 
verringerte. . Die Besserung. ging, rasch vorwärts 
und „es. blieb nur ‚ein. '@efühl. ‚von. ‚‚Ermattung 
zurück: ... Die. Untersuchung. der: ersten .‚bedeuten- 
deren : Urinmengen : wies ..einen. beträchtlichen 
Zuckergehalt derselben .nach,:.der „im „Verlauf 
einer „Woche ganz schwand. 


Hr. Noble beobachtete in 2 Fällen nach 
geistigen Anstrengungen , Kummer und’ Sorge 
den Abgang von bückerhaltigenn Urin, der nach 
Verschwinden der krankhaften Gemüthsstimmung, 
seine normale Zusammensetzung wieder annahm, 
Verf. hebt mit Bezug darauf die ‚Nöthwendig- 
keit hervor, ‚diese Formen ‘des Diabetes von den 
schweren, mit einem Allgemeinleiden verbundenen 
und gewöhnlich Jethal verlaufenden. zu. trennen. 


' Hr. 'Leeay sah “mehrere Male ei 
nach Schädel und Hirmverletzungen eintreten. 
Bei einem »33jährigen Arbeiter stellten sich 'nach 
einem Sturz auf denKopf heftige Schmerzen 
in der Stirngegend’, "Erweiterung der Pupillen, 
lebhafter‘ Durst ' und später ‘Somnolenz ; 'Con- 
traktur ‘der’ oberen Extremitäten’ und Lähmung 
des linken, "oberen "Augenlids ein. ''3.Tage nach 
‚dem Unfall’ *enthielt'' der “Urin 3 Grm.“ Zucker, 
und'''nach weiteren’ 6 Tagen enthielten’ 1000 
‘Grm. Urin 10'Grm, Zucker, während der Durst 
‚etwas abgenommen ’ hatte," eine' Vermehrung‘ der 
Urinabsonderung nicht’ eingetreten ' war." Die 
Autopsie "wies /reichlichen Bluterguss "zwischen 
die Blätter der Arachnoidea 'rechterseits, ein 
Extraväsat im’ rechten ' EN ER ‚und Bruch 
des linken 'Felsenbeins nach, ve wen inup soq 
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Ein Matrose zog ‚sich durch, einen Sturz vom 
Verdeck in. ‚den Schiffsraum: (einen ‚‚Beinbruch; 
Bruch. der. Nasaulnochen, und: verschiedene, Con- 
tusionen ‚zu, > Zeichen... von; Hirnerschütterung 
fehlten ; ‚der. am ‚selben. Tage untersuchte Urin 
enthielt über, 3. Grm. nckägsis, 

Ein | 54jähriger ı ‚Mann. verlor ‚in ‚Folge eines 
Sturzes; ‚aus. .einer, Höhe von (10. Meter das Be- 
wusstsein,,.es.. stellte sich Brechen, grosse. Unruhe, 
Fieber, aber keine Anne hmneudgn Durstes,, und 
der Urinabsonderung ein,.;' Der ‚Urin enthielt 
wenigstens 4 Grm. Zucker: R 

Verf, tee, ‚wiederholt den. Urin eines, 
35jährigen ,. „seit, mehreren. ‚Jahren. ‚an Paralys. 
gener,).,Progr., leidenden. Mannes, ‚und. ‚fand.-in 
1000 ‚Grm. Urin ungefähr 2: Grm. Zucker, — 
Gegenüber den ‚Angaben .,‚von!, keynoso.: ‚und 
Michea, welche das: Vorkommen. von, Zucker im 
Urin bei, verschiedenen. Neurosen als. ‚etwas 
Krankhaftes betrachten, hebt Verf. ‚hervor, 
die ; genannten Autoren. das), Vorkommen von 
Zucker, im» normalen ) Urin nicht. ‚berücksichtigt, 
haben; ‚bei ‚Untersuchung des.Urins von.Kranken 
mit; Epilepsie, Chorea ;, und; ,.Hysterie,. fand ‚er 
seinen ‚Zuckergehalt. nicht erhöht. | 


Hr.., Marchal n eh en Literatur... 23 
Fälle, von ‚Diabetes, „in,.denen ‚nach kürzerem 
oder längeren: Bestehen: des, Leidens eine ‚Reihe 


der verschiedensten Störungen des Nervensystems. 


eingetreten war, die nach ihm desshalb durch 
den Diabetes bedingt ‚sein, sollen, weil sie einige- 
male. sich elgichzeitig mit dem leeren); ‚bes- 
serten. ...,;| 

‚Ueber, ‚die, Unterschiede ilkaheg, Dr a 
senilis und diabetischer Gangrän gibt Hr.; Par- 
mentier folgende Anhaltspunkte. Während die 
befallenen Stellen bei; ersterer schwarz, trocken 
und mumificirt-sind, ‚hat diei letztere einen .phleg- 
monösen. ‚Charakter, undı ‚die:Gewebe ‘sind von, 
Flüssigkeit. durehtränkt. 1, Beit.Gangr. sen, fühlt 
man die, Pulsation selbst. in. entfernteren, Arterien 
häufig nicht, eine der zuführenden; Arterien ‚ist 
ganz oder a Theil obturirt, während sie bei 
der ‚diabetischen ; ‚Gangrän, siehe und ‚ihre 
Pulsationen. selbst. in.der, Nähe;.der ‚befallenen: 
Stellen fühlbar. ‚sind ,..'wenn.. kein: beträchtliches: 
Oedem ‚besteht, „ "Nadelstiche; die. bis,‘in’s Unterz, 
hautzellgewebe vordringen, ‚ werden).bei, der dia+; 
betischen Gangrän empfunden, ıbei,.der) senilen 
nicht. „Die; Temperatur, ,.der., Haut) ist, ‚bei der 
Irre, herabgesetzt, ‚bei der, ‚ersteren, erhöht... 


Hr. beschreibt die per 
der ‚Linse, bei,Catarakt in. .Wolge von De 
Die, Linse ‚hat;j,eine mattweisse, Färbung, 
ausgezeichnet ‚durch ihre, ‚Weichheit: und a. 
mensvergrösserung., ‚Sie, ‚liegt, dicht: ‚hinter. der 
Iris, und drängt. dieselbe, mitunter; nach Vorn,'so| 
dass, ‚sie; ‚in, ihren, Bewegungen, behindert, wird. 
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dass, 
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Die Trübung ist; eine. gleichmässige oder 'strei- 
fige, lässt die',Kapsel: frei) «und tritt nie beim 
vorübergehenden: und auch’ erst in den‘ späteren 
Monaten..des ‚schweren, ‚dauernden «Diabetes :ein; 
sie, .entwickelt „sich rasch und vorwiegend bei 
Jungen,, Leuten... Beide, Augen: ‚werden gleich- 
zeitig befallen. .;(Smoler |beohachtete 3: > Fälle 
mit ‚einseitiger ‚Trübung.  'Ref.): Operative. Ein- 
griffe,. sind. nur. zulässig,  wenn.'die--Krankheit 
nicht voraussichtlich. in..der Kürze einen lethalen 
Verlauf nimmt und) WeBenberungems der: en 
Dichtitbegtehenss., ws dusin teyibed 


‚ Hr. Snbenuh hat. ‚die ‚Resultate seiner san. 40: 
Diabetikern ‚in. Karlsbad! angestellten Beobach- 
tungen  mitgetheilt... Nur in::2 ‚Fällen : vermochte 
er,,.eine Lebererkrankung: ‚zu: eonstatiren, bei 
einer 7öjährigen «Frau, die .schom: vor: Eintritt 
des, Diabetes an. Gallensteinkoliken. ‚gelitten, und: 
bei der..die ‚glatte, scharfrandige Leber 3’ unter 
dem,, Rippenbogen‘ hervorragte,- und «bei,ieinem 
48jährigen,‚Mann,.‚dessen Leber-‚handbreit: unter 
dem‘ .Rippenbogen‘, hervorragend, ‚glatt, hartı'und 
derb anzufühlen! war; > Der. Härn enthielt neben 
Zucker; ‚auch: Eiweiss, und-Verf., vermuthete eine 
Colloidinfiltration.. der: Leber.» (Beis+der Sektion 
des.iKranken, fand Ref: Careinom> der Leber und 
Nebennieren). Häufig ‚kamen: dagegen‘ zeitweilig: 
auftretende Leberhyperämien ‚in Folge: von: Cir- 
culationsstörungen ‚im Unterleibeisvor.'.'»In 10 
Fällen ‚war. dem, Diabetes! übermässige Fettbil- 
dung vorausgegangen.;. es: » waren: also erst die 
Kohlenhydrate: im, Körper‘/ aufgespeichert ; /und 
dann, mit, Eintritt ‚des » Diabetes in Form von 
Zucker. ausgeführt: worden. «—-Verf. unterscheidet, 
2. Formen! des, Diabetes.. Bei .derieinen bhe+ 
steht . die Zuckerausscheidung; ‚nur: so:lange,.:als: 
amylumbaltige. , Nabrung; ‚dem; Körper zugeführt 
wird,,.| während: ‚beil ausschliesslicher Fleischkost 
die,,; Zuckerausscheidung; ‚fast oder: ganz’/aufhört, 
und..die!Symptome des Diabetes! schwindeny.beii 
der. zweiten. dagegen ist die‘ Zuckerausscheidung: 
auch bei, rein..animaler Kost bedeutend. Häufig’ 
sind ‚diese ,; beiden: Formen, nur. diesbeiden'‚Sta-- 
dien der;Krankheit,; zuweilen aber beginntsdiese: 
sogleich mit deri,zweiten:Form.\ Bei. den’ Fällen‘ 
der..ersten) Art tritt,; obsehon Anscheinend die, 
Zuckerbildung nur, auf. Kosten der Nahrung 
statt hat, doch ‚schon ;einei /auffallende-Abmager- 
ung, „ein,., die vorzüglich ‚die Fettgebilde »betrifit,\ 
und. werden; ‚dieselben wahrscheinlich «für, jene: 
, Zwecke‘: verwendet; ‚welehe: ‚die, Kohlenhydräte 
der Nahrung: erfüllen ‚sollten... — Beisder zweiten: 
Form, ‚Traube's zweiten Stadium ‚der. Krankheit, 
wird der Zucker auf Kosten der stickstoffhaltigen. 
 Gewebselemente ‚ des’ Körpers, gebildet, did Prog- 
nose,ist sungünstiger, ‚der Verlauf aber. micht» 
immer, wie Draube ‚angenommen‘, räsch..lethal. 
Von 12, Patienten, ‚befanden, sich:3, bei einer 
trotz. dex; Fleischkost‘ fortgebenden Buckel 
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scheidung; verhältnissmässig ' wohl, "und bei 
einigen wurde eine Gewichtszunahme constatirt. 
In Bezug auf die "Aetiologie "des Leidens 
ermittelte Verf;, dass" in.4 Fällen ‘Geschwister 
der Erkrankten ‘an Diabetes gestorben‘ sind, 
6mal' : waren  deprimirende  Gemüthsaffekte' vor- 
ausgegangen ‚ı 8mal Excesse in Venere, nach 
denen bei 4 sich auch Tabes dorsualis entwickelte. 
Die: Eixcesse ‚bezogen sich. meist’ "auf Onanie, 
wobei vielleicht mehr als der Säfteverlust, die 
bei 'Onanisten so häufige Gemüthsverstimmung 
das bedingende Moment gewesen’ sein dürfte. 
— Bei Beurtheilung der Bedeutung der täglich 
ausgeschiedenen © Zuckermengen muss’ ‚der Art 
der: Nalirung: auch’ insofern Rechnung getragen 
werden, als» eine grössere Zuckerausscheidung' 
eine günstigere Prognose zulassen’ kann, als eine 
geringere, wenn’ letztere ‚bei ausschliesslich ani- 
maler Kost: fortbesteht. Das: spee. Gewicht des 
Harns ist » der Ausdruck für alle in demselben 
enthaltenen festen Bestandtheile, die aber nicht 
gleichmässig‘:ab-‘ und zunehmen‘, und erlaubt 
desshalb:' keinen Schluss‘ auf den Zuckergehalt. 
Die grösste ‚tägliche Zuckerausscheidung, welche 
Verf. ‚beobachtete ,'betrug nahezu: I Pfund. — 
Das  Aufhören'! der.‘ Hanttransspiration ' gehört 
nicht ‘zu. den stehenden Symptomen; ‘es fehlte 
in mehr als der ‘Hälfte: der 'Fälle. - Die Potenz: 
war einmal, bei ‘einem mehrjährigen Diabetiker 
gar nicht. beeinträchtigt , ‘und die übermässig 
rege geschlechtliche. Lust wurde reichlich 'be- 
friedigt. — Unter“ den obigen’ 40. Fällen sind 
11: Frauen’ und: 29: Männer, die älteste, Kranke 
73 Jahre alt, die jüngste ein Mädchen von' 12 
Jahren. Die meisten .Fälle fallen in das Alter 
von &0--50 Jahren. — Unter: dem Heilmitteln 
nimmt Karlsbad’ 'demiiersten“ Platz’ ein, das un- 
zweifelhaft auf‘ den: Zuckerbildungsprozess' 'ein- 
wirkt, da während: des Gebrauchs des’ Karls- 
bader Wassers die‘ Zuckerausscheidung' - fast 
immer‘ wesentlich "vermindert ‘oder\"'auch’ ganz 
aufgehoben wird. Nur in 2: Fällen’ trat eine 


Verminderung nicht eimz! beiv 12'sank' die Aus-' 
scheidung »auf''Spuren, die ' durch den "Polarisa- 
‚“ und‘ nur‘ dureh die 


. tionsapparat nicht: erkannt: 
Kupfer]ösung nachgewiesen wurden, und '10mal 
war auch durch letztere keine Reaction’nach- 
zuweisen. ‘In mehreren 'hocligradigen Pällen, 
darunter‘ /2% mit "'erbliehen ‘Diabetes, ' war die 
Zuckerverminderung "eine geringe. ’' In Bezug 
auf »die Dauer ‘der günstigen Einwirkung 'KRarls- 
bads auf die‘ Zuckerausscheidungen; ergibt sich 
aus’ der tabellarischen‘ Üebersieht ' über die 11 


RBEREE welehe Verf. mehrere Jahre‘ N 


konnte: N | 
Y) Die, jabıch nicht in einem ’einzigen‘ Falls 


vollständige Heilung des Diabetes," gänzliches' 
Atıfhören der Arekeramsscheidungeh erfolgt ist, 
der ersten’ oder’ zweiten! Wiederkehr‘ 
der‘ Kranken sichwieder Zucker im Urin fand! 


indem bei 
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In’ dem 'Falle, welcher das günstigste Resultat 
für die Ehekerksdubtion abgab, 'betrüg bei viel 
amylumhaltiger Nahrung die Z uckerausscheidimg 
nach Wiederkehr des Kranken 0,7 p. C., wobei 
die Harnmenge nicht zugenommen Hirkte,; aallıle 

2) Die Verminderung der Zuckerausschei- 
dung ist eine nächtältigenl Letztere war in der 
Heimath der Kranken,‘ ünd bei’ihrer' Rückkehr 
nach Karlsbad geringer, als bei der ersten An- 
wesenheit. Nur in 8 Fällen 'war während des 
Winters eine Verschlimmerung' eingetreten. 

3) Dem entsprechend waren "auch bei den 
meisten Kranken die übrigen Erscheinungen des 
Diabetes zwischen’ den’ Kuren auf ein Minimum 
herabgedrückt, die’ Kranken befanden sich ver- 
hältnissmässig wohl, 'am besten die‘, welche 
reichliche Plöischtährutig genossen. . 

Die Wirkung‘ von Karlsbad ist also dahin 
aufzufassen, dass der ZuckerabscheidungsproZess 
nicht aufgehoben; aber wesentlich beschränkt 
wird, so ‘dass bei den geringeren Zuckerabschei- 
dungen die" zugeführte Nahrung genügt, um für 
die Ausgaben Ersatz zu leisten und die Kranken 
sich Jahrelang ‘verhältnissmässig ‘gut erhalten 
können. Ein ‘dauernd günstiger Erfolg von 
Karlsbad ist also nur zu erwarten, wenn der 
Organismus nicht schon zu erschöpft, die Ver- 
daumgschäfigkeit eitie 'normale, und der Kranke 
in der 'Lage ist, reiehliehr Fleischkost zu ge- 
niessen. Lei BRD mr 


Hr. Ussher postet Abaaid ai Dürstes 
und der Härnmenge bei einem Diabetiker, den 
er täglich 31/, = Glycerin nehmen liess. * Däa- 
neben: erhielt der Kranke noch Et Chinin 
und Ten, IB1E hy 


Hr.) Goolden liess ' einen ‘seit 5 “Monate 
diabetischen’ Mann, der täglich 15 Pinten "Urin 
von 1043 spec. Gewicht‘ ie ‘6 Monate lang 
türkische Bäder‘ gebrauchen. ‚Die tägliche ‘Harn- 
menge sank allmählig bis auf 5 EL, ‚ua ‚das‘ 
ee ag in auf 1080. ETR N SR 

Näeh &p Krekatichen die LIR. Smart'an 2 
Diabetikern 'anstellte, übertrifft in der folgenden 
Reihe von Nahrungsmitteln: jedes ' orkigeheh 
die folgenden an Fähigkeit, Zucker''zu bilden: 
Reis, Kartoffeln, 'Glütenbrod, Weissbrod, Kleien 
brod‘,  Häafermehl,, Eier, Milch‘; „Pfeikch; "Oele 
und Feite, Gleinüike "Hartehiveriki #nbridiche Ver- 
mehrung der Zuckerproduktion zur Folge, aber 
nicht in dem Grade, als es gewöhnlich ange 
nommen wird. ‘ 

In einer 2, Velsllokireilerridd: der Einfluss’ 
verschiedener Medicamente auf die Zucker und 
Härnausscheidungen’ geprüft. ' 1) Uebermangan- 
saures’ Kali ‘verminderte’ den: Durst und die‘ 
Dichtigkeit des Urins, aber vermehrte die Quan-, 
tität ‘des letzteren und die Zuckerausscheidung. 
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2) Ferrum.Isesquinitr; /hatte:-keinen Einfluss auf 
die. :Menge ‚der: Harnabsonderung , : vermehrte 
aber die Zuckerausscheidung. 3). Glycerin ver- 
mehrte, den Durst . ınd.,die, Menge .des Urins, 
verringerte seine | Dic ıtiekeit, aber vermehrte die 
Zuekerabscheidungen. 4) ‚Chloroformeinathmun- 
gen vermehrten die ‚Urinquantität \ wie die Zucker- 


ausscheidung und verminderten, die Dichtig- 


keit des Urins, 5) Strychnin bis, zum Ein- 
tritt der physiologischen Wirkungen in stei- 
genden Gaben, von, !/,, Gran an gegeben, hatte 
eine zunehmende Verminderung in der Harn- 
und, Zuckerausscheidung zur Folge. 


Gicht, © si 
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Stricker: Heiläng arthritischer Ablagerungen durch Natron- 
„Lithion-Wasser. Virch. Arch. Bd. XXVIL 


Ganbods) . Thex nature; and - treatment of .gout shi 
male gout. 2..edition. London.. ‚The, Lancet. March, 
..1863. 


PA, . L’intoxication saturnine exerce-t-elle une in- 
fluence sur 1e developpement de la Eousto? Gaz. 
hebd.' 27. IR 


Ritter. Zur Geschichte der ©ynanche arthritiea, nebst Mit- 
theilung: der: ‘Beobachtung "eines speciellen Falls. der- 
Be VER: Dos -Bl. 23. 


uhr, Berichen Hang: eine 77jährige Frau, welche 
buotz ‚jährlichen Gebrauchs: 'von Wiesbaden ihre 
arthritischen Ablagerungen in fast allen Finger- 
spitzen ‚nicht loswerden konnte, eine dem -Weil- 
bacher Natron - Lithion - Wasser ähnliche, aber 
viel stärkere Mischung gebrauchen. 5 Gran 
Natron bicarb. und 2>Gran Lithion carb. ‚wur- 
den in 183 kohlensäurehaltigem Wasser gelöst, 
und Anfangs ein ganzer, dann 1/, ’Achtzehnun- 
zenkrug täglich verbraucht.’ Nach Gebrauch von 
12. Krügen' waren die seit‘ Jahren vorhandenen 
Coneremente' vollständig‘ verschwunden 'und die 
Bene I die: Fingerspitzen ' zurückge- 
Se | | | | 


(dr eo der die in’ a ersten Ausg 
seines‘ Werkes » gemachten ' Angaben: über die 
Beschaffenheit ' ‚des Blutes‘ und Urins 'bei Gicht 
durch weitere Prüfungen’ bestätigt fand, rühmt 
das kohlensaure Lithion wegen seiner diuretischen 
Eigenschaften; | die "Urinabsonderung ' wurde da- 
nach' in einigen Fällen sogar bis zu einem’ be- 


lästigenden’: Grade’ gesteigert. © Dabei’ wird der 
Urin, rasch, ‚alkalisch.  — 
Bereits im Jahre 1854 hatte Hr. Gasrod 


die Beobachtung gemacht, dass wenigstens der 
vierte Theil der in ‚seine ‚Behandlung kommen- 
den Gichtkranken Haken) Ah’ "Bleiintoxikation ge- 
litten, und vermuthete danach, dass zwischen 
beiden Affektionen ein, "Zusammenhang bestehe. 
Er hal dann das Blut von 12 an Bleikolik oder 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediecin pro 1868. Bd. IV, 
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‚Bleilähmung ‚‚leidenden ‚Individuen: auf, seinen 


Gehalt an. Harnsäure: untersucht, und. fand, den- 
selben bei 2 Kranken, die. ‚früher. an: Gichtan- 
fällen; gelitten, vermehrt, ebenso aber: bei 8 \von 
den: übrigen .10,- die: nie: von: der. Gicht“befallen 
gewesen waren... Diese, Vermehrung der Harn-. 
säure :wird ‚i,wieVerf.; aus ‚den folgenden. Ver- 
suchen. 'schliesst;,!nicht sowohl durch ‚gesteigerte 
Produktion \‚als ‚durch  Retention, derselben. im 
Blute hervorgerufen. :. Bei. 2, Personen ı würde 
mehrere: . Tage, hintereinander ‚ die ‚Menge . der 
täglich ausgeschiedenen Harnsäure, bestimmt, ‚und 
ihnen dann für.'einige Zeit ‚innerlich ‚essigsaures 
Blei . verabfolgt../ Vom 2.—3. Tage der ‚Ver- 
suchszeit an "stellte sich.ieine ‚sehr beträchtliche 
Verminderung der Harnsäureausscheidungen. ein; 
während später deren Kückkehr zur Norm nicht 
allmählig, sondern in Form intermittirender Ab- 
scheidungen, wie. bei Gichtkranken erfolgte. Hr. 
Garrod hat darauf hin angenommen, dass die 
Bleiintoxikation zur Gicht prädisponire, und 
seine Ansicht wurde von mehreren englischen 
Aerzten auf Grund ähnlicher Beobachtungen .be- 
stätigt. — Dagegen wendet‘ Hr. Charcot‘ ein, 
dass in: London bei der vorwiegend animalen 
Kost der Bevölkerung und der reichlichen . Con- 
sumtion starker“ ‘Biere, die Zahl» der’ Gicht- 
kranken ohnehin verhältnissmässig gross, und 
dass ‘es schwierig sei, im einzelnen Falle zu 
entscheiden, ob ein 'Excess von Harnsäure im 
Blute bei einem an Bleiintoxixation Leidenden, 
durch die letztere oder die Lebensweise bedingt 
sei. ‚In. Paris kommen Fälle von Bleivergiftung 
häufig, Gichtkranke dagegen sehr selten. vor, so 
dass wenigstens die Bleivergiftung,,, zugegeben, 
dass sie für Gicht prädisponirt, ;‚doch. niemals 
für sich genügen kann, einen Gichtanfall her- 
vorzurufen. In einem „vom Verf. :beobachteten 
Falle. ‚gingen: dem ‚Eintritt » der: Gicht: allerdings 
wiederhölte: ‚Anfälle, von: Bleikolik voraus. — 

Nach einem Veberblick. über‘; die Geschiehte 
der gichtischen) Halsbräune; theilt «Hr. Ritter 


einen ‚von ihm. und Prof. Niemeyer ‚beobachteten 


Krankheitsfall: mit.» Ein mehrere 60. Jahre alter 
Herr, der‘ noch nie einen :Gichtanfall. gehabt, 
bekam leichtes Erythem ‚und stechende Schmerzen 
am äusseren Knöchel der rechten Seite, ‘wodurch 
die‘ Nachtruhe gestört und das: Gehen behindert 
wurde.: ;In ähnlicher Weise‘ ‚wurden “die, Meta- 
carpalgelenke. des ‚linken kleinen und Zeigefingers 
befallen.: Auf: - Einreibungen. » von Opodeldoe 
minderten ‚sich ‚Schmerzen. ‚und : Hautröthe, ..da- 
gegen ‚stellten! sich Trockenheit! und ein ..eigen- 
thümliches: Prickeln‘ im 'Schlunde und in’ ..der 
Nase. und). häufige: ‚schmerzhafte: ‚Schlingbeweg;- 
ungen ein. ‚Mandeln, Gaumensegel: und Zäpfchen 
waren »nicht geschwellt,. dagegen ‚bot die ganze 
Rachenschleimhaut ein eigenthümliches Aussehen, 
indem ‚auf, ‚einem./schmutzigeni, lividen.'Grunde 
22 
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sich grössere‘ ‘und kleinere leberfarbige' Plaques 
mit verwischten Rändern’ und "dazwischen gleich- 
farbige 'punktirte' und linienförmige Stellen 'be- 
fanden. Zunge leicht .'belegt; bei ' fehlendem 
Appetite heftiger: Durst. Puls kaum aufgeregt, 
klein. ‘Haut 'nieht'besonders! heiss.’ Urin etwas 
sedimentirend.: "Auf den‘ !@ebrauch von »Rali 
chlorie. und eines adstringirenden ‘Gurgelwassers 
besserte sich der: 'Kranke‘'rasch und "vermochte 
nach’ 6 ‘Tagen | wieder auszugehen. "Auf eine 
Erkältung’ trat eim Rückfall der. Angina und 
neue :Gelenkanschwellungen ein, der‘ Kranke 
fühlte sich " sehr'“schwach , verholte "sich aber 
schnell, ’so’»dass. nach einer Woche: die’ allge- 
meinen und en sich ARE 
ri hatten. ae 12 HIOÄKERREN" 
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' Mämorrhagische Dialhese, 


| Seorbut. Hämophilie. 


Smoler. Ueber Seorbut.' Oesterr. 
» Heilk.,28, 29, 80,84. 
Oliver, ::Scurvy:-its’ cause.“ The Laneet.:Jan. 17. 
Leach.  Prevalence of scurvy. «The: Lancet. Jan. '24.: 
Ward.: Cases of: N e nehanks. ‚Med. Tim. and 
«m Gaz, ‚April.,11. 
Möller, Ueber ‚die, Reise. der ‚österr, Ergakte Er 
Königsberger Jahrbücher. Bd. II. ‚Heft. 3. 


"Zeitschrift für prakt. 


Gerken, ‚De hämophilia. Dissert. inaug. Berol, 
Winkler. De hämophilia. Dissert. inaug, Berol. 
Hr. 'Smoler theilt 3 Fälle von’ Scorbut mit, 


in denen ‘die Entstehung des Leidens sich auf 
unzureichende ‘schlechte Nahrung und verdorbene 
RR zurückführen liess, 


r ‚Nach Hm Ward Frrasc jährliche! 70: 80 
Scorbutkranke: in’das Londoner'Seemannshospital 
aufgenommen ‚ die meist von ‘Handelsschiffen 
kommen , und während langer Reisen vorwie- 
gend auf "eingesalzene » Nahrungsmittel‘. bei 
Mangel :'von ' Gemüse; gutem Gitronensaft und 
gutem Wasser angewiesen gewesen’ waren. 
in: dem Seemannshospital! eingeschlagene 'Be- 
handlung besteht in der reichlichen Darreichung 
von Citronensafb,'' Suppen‘ und. ‘Gemüse, ‘Rind- 
fleisch, «“Brod' und ' wo nöthig' von geistigen Ge- 
tränken. ' Chlorsaures Kali’ ist: ‘gegen die Affee- 
tion’ /des 'Zahnfleisches "von ‘Nutzen, scheint aber 
keinen ER auf die anderen‘ Symptome: aus- 
zuüben.; =— "Vert.' betrachtet 'Scorbut und Pur- 
pura als 119 ‘verschiedene ' Affectionen, Die 'hä+ 
morrhagischen‘ Flecken “auf der Haut» 'sind bei 
Scorbut weniger: lebhaft ‘gefärbt als'beirPurpura, 
und die hämorrhagische Tendenzhat bei letzterer 
oft einen aktiven‘ Charakter‘ und: ist .mit 'allge- 
meiner 'Plethora verbunden.‘ ‘Die Schwellung 
des Zahnfleisches, des’ Periosts, ‚dieContrakturen 
und Schmerzen in »den'Gelenken fehlen’ bei: Pur- 


“Die 
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puray»ünd' das ganze‘ ‚Aussehen der‘ Kranken 
weist auf eine’ weniger ACT Kar 
ung hin als 'bei: Seorbut. | 


Hr. Oliver sucht die Ursache des Scorbut 
in einem. "Mangel. von thierischen und pflanz- 
lichen . Proteinverbindungen in den. Nahrungs- 
mitteln. Er nimmt für ausgemacht an, dass 
nur, wenige Schiffe. eine Reise. von 3— -4 Monaten 
machen, ohne ‚vom Scorbut heimgesucht , zu 
werden, ‚was daher rühren, soll; dass beim Be- 
nutzen von eingesalzenem Fleisch durch das 
salzhaltige Wasser die sämmtlichen Proteinver- 
bindungen ausgezogen werden; es sei ' desshalb 
zweckmässiger, die salzige Fleischbrühe als das 
Fleisch selbst zu geniessen. Aus demselben 
Grunde sollen die mitSalz eingemachten Ge- 
müse als Antiscorbutica unwirksam sein. 
Dagegen .bemerkt. Hr. .Leach „..dass: nach. der 
übereinstimmenden‘ Ansicht ‚aller am Seemanns- 
hospital: zu London vangestellten Aerzte’ der Aus- 
bruch des Scorbut auch auf längeren Seereisen 
verhütet wird, wenn man für genügenden Vor- 
rath von guteit Wasser, Citronensaft und Fleisch 
Sorge trägt, und dass von den englischen. Kriegs- 
schiffen, . wo dies. der. Fall. ist, der, Scorbut. seit 
einigen Jahren ganz veisolireinden ist. 


Dr. Schwarz, Arzt auf der Novara, sagt in 
seinem Reisebericht, 'die Hemeralopie sei ebenso 


. eine Ernährungskrankheit wie der, Scorbut und 


durch ! dieselben : ursächlichen. . Verhältnisse .. be- 
dingt. „Beide, Krankheiten ‚traten: ‚mehrmals 
gleichzeitig. auf; ‚nach einiger! Zeit. aber ‚verlor 
sich) die eine, 'während die,ändere sich. ausbrei- 
tete, ‚80. dass.lsie für: einander .'zw,i.vikariren 
schienen... Im ‚Ganzen ‚kamen auf “der Novara 
125. Fälle von Scerbut. und. 75. Fälle:von He- 
meralopie. 'vor.!.;Die wenigsten wurden auf.der 
See. vollkommen.'geheilt. Hielt man die Kranken 
mit ' verbundenen‘ Augen im Raume, so. war ‚in 
einigen; Tagen die , Hemeralopie: verschwunden, 
kehrte aber eben so schnell wieder, wenn. die 
Leute ihren Dienst thaten. Die gekochte Ochsen- 
leber,.,genossen, bewährte‘,sich, wo sie, zu haben 
war, „als: radicales Heilmittel..-Die -Leber' anderer 
Thiere (des. ‚Schweines, des |Schafes, ‚der Fische) 
scheint nach den Erfahrungen des 'V erfs;, der chine- 
sischen, und indischen Aerzte!ähnliche Heilkräfte 
zu, besitzen. ‚Dazu. bemerkt: Hr. Möller: mit 
Recht,..es verlohne. sich., der Mühe, die: Lieher 
auch Ba den Scorbut:zw versuchen... 


Die beiden Dissertationen über ser 
enthalten Bekanntes. 
ihr SATELTORTT RER, + m, j: ns; j 130 -yM u NET 
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Hr: Schuh beschteibt: to WEmtwicklüng: doh 
serophulösen‘ Abscesse"im Unterhaut-Zellgewebe, 
in der Umgebung tuberkulös angeschuppter Drüsen 
und’ "unter 'sehnigen Ausbreitungen. In "Betreff 
der “Therapie räth'er,' kleine‘ 'Abscesse’ unter 
Aponeurosen ’und‘ Muskeln’ 'öhne Anstand’ mit 
dem Messer zu eröffnen; 'sind'sie® dagegen’ gross, 
liegt ihnen eine: Nekrose zu” Grunde, besteht 
dabei 'Zehrfieber, so ist! die Oeffnung zu 'wider- 
rathen;,' indem nach derselben 'Bluttiberfüllung 
der 'Gefüsse der’ Abscesswände, enorme Abson- 
derung, ‘Erschöpfung und die‘ Folgen des’ Luft- 
eintritts eintreten’würden.'" Liegt keine Nekrose 
zu Grunde’ und ist ‘der Kräftenustand gut, so 
ist: der’ Abscess mittelst eines ‘grossen Schnitts 
zw öffnen, aller 'Eiter zu entleeren, "und bei 
schlechter’ Beschaffenheit des letzteren nachträg- 
lich mehrmals’ täglich Abkochungen von Eichen- 
oder Chinarinde: 'einzuspritzen. Innerlich‘ nach 
Beseitigung des Fiebers China und Wein, "Von 
der: Punktion“mit "dem Troikart räth Verf. ab, 
da’ die "Füllung der Höhle bald ‘wieder: erfolgt 
und nach‘ der 3,» oder4..Punktion sich‘ Gas in 
derselben‘ entwickelt mit folgender’ Zersetzung 
ihres’ Inhalts. |/Nur‘ bei’ heftigen‘, durch Nichts 
zu 'bändigenden Schmerzen ist die 'Punktion 
vorzunehmen, aber 'auch dann nur eine geringe 
Menge Flüssigkeit zu entleeren, welche 'gerade 
hinreicht, den Schmerz zu‘ lindern. Hat sich 
aber in‘Folge der Punktion Gas entwickelt, so 
ist die‘ Oeffnung‘ durch einen grossen Schnitt 
vorzunehmen und die bezeichneten Einspritzungen 
zu‘ gebrauchen. Jodeinspritzungen in’ die durch 
den ‘Troikart‘ gemachte 'Oeffnung ' mindern die 
Gefahren’ einer 'nothwendig werdenden Eröffnung 
des Abscesses 'durch'iden’Schnitt, indem ‘das Jod 
viele Gefässe "in den’ Abscesswänden verstopft 
und die’ Eiterung‘'beschränkt. = Bei Abscessen 
im Unterhautzellgewebe, am Halse, im ‘Gesicht, 
muss man zur Verhütung hässlicher Narben mit 
dem Messer öffnen)’ ehe’ noch die Haut ‘verdünnt 


ist. Ist sie‘ dagegen’‘schon verdünnt und’ ge- 
röthet , so" ist" sie nach »der ‘Oeffnung, "so ' weit 


dies: der Fall, abzutragen’ und täglich mehrere 
Male: mit’ einer'Salbe von 4 Gr. arg hages hfo 
wu 1 5 Fett zu Aisch 


‚Nach daran Bericht ‚von re: Oastoldi über 
die Wirkungen "der: 'Seebäder .beil .1&-scrophu- 
lösen; Individuen, trat die. Besserung; der' Lokal- 
leiden, :namentlich hartnäckiger..Hautaffektionen 
und: Garies)..der.. Knochen, .»erst.; ein,'; wenn die 
ganze „Constitution. .der ‚Kranken: kräftiger, ge- 
worden. war. 'Bestand.bei einer gewissen Schwere 
des! Allgemeinleidens nur, eine .seinzige ‚Lokalaf: 
fektion, (namentlich Caries,..soö ‚waren die günsti- 
gen Wirkungen weniger. 'auffallend als da, wo 
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sationen ‚vorhanden waren. 


Rhachitis. 


Bouschut,. Du Bee: ame Gaz. des hopit, 108. 1862. 


“Hr. Bouchut nibischäidet zwischen primi- 
tiver, essentieller und sekundärer symptomatischer 
Rhachitis. Die ‚erstere Form ist selten, und es 
handelt sich dabei entweder um erbliche, Ueber- 
tragung, wenn die Eltern von Kindern, die 
rhachitisch - zur - Welt kamen oder es sehr" bald 
darauf wurden, in ihrer Kindheit selbst an Rha- 
ehitis © gelitten’/hatten, oderves ist..eine Ursache 
für; das Leiden überhaupt nicht aufzufinden,..es 
entwickelt ‚sich. ;bei ‚Kindern ,.' die. !in ‚den. gün- 
stigsten.: äusseren. Verhältnissen leben..., Die 
sekündäre Rhachitis dagegen‘ entsteht in.‚Folge 
des Einflusses.;schlechter ‚oder ungenügender Er- 
nährung; feuehter, dunkler Wohnungen, ‚während 
der: Convalescenz.. von: akuten oder ‚im.; Verlaufe 
chronischer ‚mit, .tiefen Nutritionsstörungen ver- 
bundenen;- Krankheiten: ‚Nach. Schilderung 
der Veränderungen. an».den Knochen ‚ undi.der 
Symptome :desı' Leidens bemerkt ‚Verf, iin Betreff 
der Therapie, ‚dass;.er vom! Gebrauche. des Leber- 
thrans. in. Verbindung "mit, Salz .oder: Schwefel- 
bädern; bei! entsprechender Regelung. des.'Regi- 
mens ‚der Kranken... den..besten. Erfolg, dagegen 
keinen vom: fiebıatch des BÜNMERRBERNEN Kalks 
gesehen, ” | 


Bernhardt, De syeosi ar ie (Bekanntes.) 


€ 


- Weichselzopf 


Gronemann. De bien polonieca. : Diss, au Berol, ‚(Bes 
kanntes.) 

'Witkowski. De plica DOLOHARE, 
' kanntes.) 

Lewinihal: De trichomate. Diss. Haug, Berol... 


Diss, Ze. Beröl: Bas 


Hr. Lewinthal. hält an der Ansicht fest, dass 
die Plica, durch eine, constitutionelle Erkrankung 
bedingt sei, da sie auch bei Leuten gefunden 
wird, welche reinlich sind und die Haare ge- 
hörig pflegen, bei Judenfrauen, die nach dem 
strengen Ritus die Haare so 'kurz verschnitten 
tragen, dass ‚sie sich nicht von selbst verfilzen 
können, und Neugeborene mitunter (mach. Kuehl- 
brand). die Plica mit zur Welt bringen. 
Basedow’sche ‚Krankheit... Gachexia. ex- 

| ophthalmica. 'silnag 


Dumont.: ‘De 'morbo. Basedowii, Diss, inaug. Berdh 
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LDaycock! Cerebro-spinal 'origin’‘and diagnosis ofithe.pro- 
trusion of the eyeballs,.termed 'anaemie. ‚‚Americ. 
Journ. of med, sc. July. Edinb. med. Journ. Febr. 

Laycock. On exophthalmie bronchocele. Report of the 
mediec. chirurg. soc. of, ‚Edinb.. »p- 267. 

Warburton Begbie. On vaseular bronchocele and ex- 
ophthalmus. Ed. med. Journ. Sept. 

Gildemeester. Ein Fall von Basedow’scher Krankheit. Allg. 
Wiener med. Zeitung. Sept. 9. 

Corlieu. Du ‚goitre exophthalmique. Gaz. des: hop. 125. 

Teissier.. Du; goitre exophthalmique. Gaz. med,.de Lyon. 
29. 1862,:1. 2. 18695, 

Boucaud. ‚Anemie; goitre, emploi du fer et de Piöde: 

"aucun ae en, ‚guerison. (a2. med: de 

13 Lyonssii zi 

Pleteher.‘ On aronkhrlmin soitre,, Brit. med. Foren; Mat, 
23, 63. 


Hr. Dümont erzählt den Fall eines 26jäh- 
rigen, "zart gebauten Mädchens, die 'seit "einem 
Jahre an Herzklopfen mit Athembeschwerden 
litt, nachdem kurze Zeit‘ vorher sich Anschwel- 
lung und Schmerzhäftigkeit in dem einen Knie 
und ' Füssgelenk eingestellt "hatten, ‘die mit ab- 
wechselnden’ Remissionen "und  Exacerbationen 
fortbestanden.''' Vor 3 Monaten entwickelte sich 
eine 'Anschwellung ''der 'Thyreoidea. ‘und bald 
darauf Exophthalmus. Die’ Augenlider' konnten 
geschlossen werden, bedeckten aber''bei' gewöhn- 
lichem Sehen nur "einen geringen Theil der Horn: 
haut. | Compression der’ Bulbi war ‚schmerzhaft, 
ebenso Druck auf! die mässig vergrösserten Lap- 
pen: der Schilddrüse. 'Pulsation! ‘der Halsarterien 
vermehrt, die sichtbaren Venen’ nicht erweitert: 
30° kurze’ Respirationen in der‘ Minute’ ‘Herz- 
impuls ausgebreitet; erster Ton von’''einem 
rauhen Blasen begleitet, das sich in die Caro- 
tiden fortsetzt. Starke, Pulsation der Abdominal- 
aorta. Radialpuls klein, ‘weich, schnell. Ap- 
petit, gering., _ Nachdem auf Digitalis der Puls 
von 144 auf 112 Schläge gesunken war, wurde 
Eisen gegeben, während dessen Anwendung das 
systolische Geräüseh, mehr und mehr abnahm. 
(Ob auch Struma und Exophthalmus sich zurück- 
gebildet, ‘gibt: Verf. nicht ‘an. Ref.) 


Zu..der im Bericht von. 1860 wiedergegebenen 
Krankengeschichte Aran’s, betreffend ein: 20jäh- 
riges, an Bäsed. Krankheit leidendes Mädchen, 
fügt Hr, Corlieuw, der die Kranke weiter, be- 
handelte , hinzu , dass. ‚dieselbe,, nachdem. sie 
früher Eisumschläge auf. das Herz, kalte Douchen, 
Veratrin , und Digitalis erhalten , unter Eisenbe- 
handlung genas, und dass N der Puls ‘noch 
längere Zeit frequent blieb. Sie‘ verheirathete 
sich, und nach der .ein "Jahr später, erfolgten 
Entbindung war keine Spur der Krankheit ZU- 
rückgeblieben. 


Hr. Bidemersier betreten eine "40jährige 
Dame, Mutter von 6. Kindern, die seit 4 Jahren 
an ’epilepfischen Anfällen litt) die'eret in 344- 
wöchentlichen Zwischenäämen; nach -dem Ge- 
brauch von Zinc. valer. in 2--3monatlichen 
Zwischenräumen . wiederkehrten.; 7: Wochen“ nach 
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der letzten Entbindung, im Frühjahr "1860, 
klagte ‚die Kranke über ein Gefühl, von "Unruhe 
in Verbindung mit Mattigkeit, es fiel eine Has- 
tigkeit in. ihren Da eniktüines eine \hysterische 
Stimmung und. die Frequenz des Pulses auf, ‚die 
sichi; bei den. geringsten‘ !Veranlassungen 80 ısteir 
gerte,'idass die. Schläge kaum zu. zählen; waren, 
Nach. einigen! Wochen traten. die Augen! merk- 
lich hervor, das. rechte mehr wie. das.linke, mit 
Anfangs erweiterten, ‚später. verengten- Pupillen, 
und. .die beiden Lappen. der Schilddrüse ‚erfuhren 
eine, namentlich: bei Schlingbewegungen , hervor- 
tretende . ‚Vergrösserung.', Die; Herzdämpfung 
war. nach ‚rechts ‚zw; ausgebreiteter alsi'normal, 
der. Impuls sehr 'stark und nicht; im Verhältniss 
zu. ,dem kleinen, ‚schwachen Radialpulse, : Systo- 
lisches. Blasen. nur; in den Carotiden und) über 
den. Schilddrüsenlappen hörbar. Oberflächlichen 
Halsvenen ., geschwollen. Appetit. eher‘\.ver- 
mehrt' als vermindert.‘ Menses regelmässig. Mit 
geringen „Schwankungen hielt der Zustand «in 
Jahr an; die, Pulsfrequenz »sank ‚nie»unter 100, 
betrug gewöhnlich «140-150. ı Die Vortreibung 
der Bulbi nahm -eher''zu,. so »dass. sie von den 
Lidern nichtmehr: ganz bedeckt werden konnten, 
Merkwürdig war: ‚die Zunahme des Exophthalmus 
bei:körperlichen Anstrengungen! und. den: gering- 
sten psychischen Erregungen. : Alle Erscheinun- 
gen verschlimmerten. sich an: den der Menstrua- 
tion  vorausgehenden '; Tagen. Innerlich waren 
Eisenpräparate und abwechselnd ‚gleichzeitig. Di- 
gitalis. gegeben worden. Juni“1861 wurde die 
Kranke nach Schwalbach. geschickt, wo sie beim 
inneren und.» äusseren Gebrauch:;.des : Mineral; 
wassers auffallend ‚kräftiger wurde, ‚während. die 
Anschwellung ‚der; Schilddrüse und.'der -Exoph- | 
thalmus'‚abnahmen und die Pulsfrequeniz bis ‚auf 

100 sank... ‚Die. Besserung: hielt :an,, und 'nach 
Wiederholung: der: Kur ‚im ‚folgenden: | ‚Jahre 
waren alle ‚'Erscheinungen : ‚bis. auf: einen - 'ge- 
ringen ..'Grad'! von ‚Exophthalmus: ;geschwunden 
und! der ‚Puls. bis! anf 72 DENURDSRREIERD. 


ir. Eike ist! Sicht Seneiäh; A ‚Eikonbb 
ah als; 'pathognomonisches; 'Sympto:n der 
Basedow’schen Krankheit ‚aufzufassen; es kom- 
men’ Fälle vor, wo: er wie (die. Schilddrüsenan- 
schwellung fehlen, 'während »die’anderen Erschei- 
nungen und namentlich. das. Herzklopfen einen 
beunruhigenden Grad erreicht haben. So be- 
handelte ‘Verf. ein’ junges‘'Mädchen, die" nach 
einem Schreck’ Schmerzen im Knie und in der 
Hüfte bekommen hatte, die‘ ‚Anfangs für hyste- 
risch gehalten wurden; nach einiger Zeit gesell- 
ten sich " dazu‘ pröfuse‘ Schweisse, ' sehr 'heftiges; 
stürmisches Herzklopfen, 'Dyspnoe, häufige ‘Ohn- 
machten 'und” von’ Zeit zu Zeit 'Hyperämie der 
Haut an ’der‘einen ' oder anderen‘ Hand.‘ Erst 
später. trat‘: 'anfallsweise‘ ' Anschwellüng' der 
Schilddrüse und "Vortreten‘öder "Augäpfel ein, 


VATISnAzıA2 9A 
Die 'Kranke'genas ’ langsam', 'verheirathete 'sich 
und ' bekam’ Rinder. —- Dem Eintritt des Exoph- 
thalmus ' gehen’ mitunter ''Gemüthsbewegungen 
voraus; bei'einer 40jährigen Frau hatte er sich, 
wie’ die "Anschwellung der‘ Schilddrüse‘, bald 
nach "einem'"Schreck entwickelt, der ' letztere 
hatte‘ ihr, ‘wie sie sich ausdrückte,' die Augen 
hinausgedrängt, und bei einem Studenten waren 
beide "Erscheinungen ' und 'allgemeine Nervosität 
eingetreten, wähdend 'er in grosser!Angst wegen 
seines»: bevorstehenden Examens" schwebte. 
Die" Ursache des: Leidens sucht Verf. 'in einer 
Erkrankung‘ des Nervensystems, deren Sitz er 
in’das Rückenmark, den Sympathieus und‘ das 
Ganglion: Gasseri verlegt; er bezieht‘ sich dabei 
auf» die‘ Experimente Bernard’s, wonach Exoph- 
thalmus eintritt)‘ wenn‘»das obere Ende‘ des 
Halssympäthicus oder die'peripheren Enden der 
durclisehnittenen vorderen Wurzeln’ der 2 ersten 
Dorsalnerven galvanisirt werden, ‘oder ‘wenn der 
Stamm des Trigeminus durchschnitten wird. Exoph- 
thalmus bei ' Erhängten' ist "wahrscheinlich ' be- 
dingt' durch‘ die mechanische: Verletzung des 
Sympathicusy: bei" Gemüthsbewegungen, wenn 
das Gesicht blass‘ ist, "die Augen starren, mag 
der Sympathicus' im’ einem Zustande‘ der Erreg- 
ung, ‘wie ‘beim Galvanisiren‘'sein; bei Manie, 
Epilepsie und Paralys. general. mag zuerst eine 
Lähmung des’ Sympathicus bestanden 'haben,: zu 
der Lähmung des 5. ‘und 7, Hirnnerven' getreten 
ist ’und‘E. hervorgerufen ‘hat 5. bei‘: symmetrischen 
E.. hat das»: Leiden ‘im’ Halstheil’ ‘oder oberem 
Abschnitt) 'des’'; Rückentheils ‘seinen Sitz und 
gleichzeitig in’ dem’'entsprechenden Abschnitten 
des 'Sympathieus ; "ist'‘aber‘' der E. nicht‘sym- 
metrisch , so“ liegt’ ihm''wahrscheinlich‘eine Er- 
nee. es: ar 'Gasseri zü Grunde. Fr 
Hr. a theilt die EHfahrimmch mit, die 
er in 12 Fällen‘ von :Basedow’scher Krankheit 
gemacht! hat; Er'hält'an der Ansicht fest, ‘dass 
die‘ derselben» zugeschriebenen Erscheinungen 
einer '''besonderen Krankheitseinheit entsprechen, 
dass’'sie nicht“blös Manifestationen einer beson- 
deren 'Varietät. ‘der Anämie sind.'' Anschwellun- 
gen der Schilddrüse'kommen in Verbindung mit 
Herzklopfen; Gefässgeräuschen und Menstruatiohs- 
störungen‘''bei®Chlorotischen häufig genug vor, 
genügen aber nicht, um die Identität‘ beider 
Krankheiten zu beweisen, und ausserdem sind 
beiyWeitem' nicht allevan:der‘'B. Krankheit 'Lei- 
dendem’'anämisch. 4 von ' den‘ Kranken’ Verfs. 
waren‘'stark und kräftig, 5 ‘hatten ''ein Iympha- 
thisch-nervöses: Temperament‘ und nur‘ 3 ‘waren 
anämisch ‚; aber auch:'diese‘hatten die‘ Anämie 
erst im ‚Verlaufe ihres mehrjährigen’ Leidens 'er- 
worben. Das gleichzeitige Vorhandensein ‘der 
3 Hauptsymptomevist' zum Bestehen des Leidens 
nicht 'nöthig.' In’& Fällen fehlte. der /Exophthal- 
mus, und bei 3 derselben hatten: die Augen 
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nur einen glänzenden; fremdartigen Ausdruck: 
Seltener fehlt dieAnschwellung der Schilddrüse! 
Das erste 'und’ schwerste Symptom’ sind» die 
Herzpalpitationen;' die von Athemnoth und mit- 
unter selbst" von einem Erstickungsgefühl 'be- 
gleitet sind.‘ Der‘'Herzimpnls ist‘ \ ausgebreitet 
und erschüttert den‘ ganzen Thorax: Die’ sy- 
stolischen Geräusche “sind an der Basis’ des 
Herzens am deutlichsten und setzen sich in’ die 
Halsgefässe fort. ‘Nur in 3 Fällen konnte Verf. 
eine Hypertrophie' des Herzens constatiren. 
Die angeschwollene Schilddrüse: ist ‚elastisch; ihr 
rechter ' Lappen fast ‘immer "mehr vorspringend 
wie der linke; ihre klopfenden 'Arterien erzeugen 
ein der‘ aufgelegten Hand deutlich fühlbares 
Schwirren. Die oberflächlichen  Halsvenen sind 
oft ausgedehnt und ihre Anschwellung 'niunmt 
zu oder ab, je nachdem die Palpitationen ‘mehr 
oder weniger heftig sind; —— Der Exophthalmus 
beeinträchtigt "die Bewegtngen ‘der 'Augenlider; 
das Sehvermögen bleibt‘ mitunter: intakt, 'in 'an- 
deren Fällen tritt’ Kurz- oder‘ Weitsichtigkeit 
ein. Entzündliche Erscheinungen fehlen; es be: 
steht ‘höchstens Injection der Gefässe' der‘ Con- 
junktiva:und Sklerotika. "Tiefergreifende Struk- 
turveränderungen »beobachtete' Verf. nur'ein‘Mal, 
bei einer 29jährigen Frau,'bei welcher 2. ‘Jahre 
nach Eintritt ‘des’ Herzklopfens und der  Halsan- 
schwellung sich Exophthalmus ausbildete;' der 
das Schliessen der Lider unmöglich machte. 
Beide ‘ Hornhäute entzündeten und: verdickten 
sich, wurden in»ihrer‘ ‘ganzen Ausdehnung''opak 
und boten ‘den Anblick‘ eines Staphyloims‘ mit 
Hernie der ‘Iris. ==» Neben’ den3’ Hauptsym- 
ptomen' besteht bach in 'der' Regel‘ grosse: Reiz- 
barkeit‘ des: Nervensystems, 'quälende Schlaflösig- 
keit,’ mitunter auch''Aenderungen ‘im Charakter 
der Kranken; ferner Störungen 'der'Menstruation; 
der’ Verdauung: und was’ bisher noch nicht ’her- 
vorgehoben' 'worden'ist,‘ eine ‘gesteigerte Eigen- 
wärme, die‘ Verf. "beir" allen - Kranken’ antraf. 
Während die ‚normale ‘Temperatur 35360 C, 
beträgt ,: zeigte das Thermometer 37°. , ‘Die 
Kranken dulden Tag und Nacht fast keine Klei- 
der 'an'' sich, ' klagen: selbst im’ Winter ' über 
Hitze 'und''sehnen‘'sich nach Kälte.‘ Auch hier- 
durch ' unterscheidet sich das’ Leiden ' von: ‚der 
nn bei er ide: en über' Kälte 
klagen: 

Verf. To nich ra des Leicknk eben 
falls in‘ einer ' Erkrankung des Nervensystems, 
deren Folgen‘ sich 'im Cirkulationssystem! und''in 
der ' Ernährung geltend‘ machen, ‘vermag aber 
nicht ganz der: Ansicht'von Trousseau beizutreten, 
welcher geradezu ‘eine Parallele’ zwischen ‘den 
Symptomen der Basedow'schen‘ Krankheit" und 
den Erscheinungen nach I HEIL GRAD des 
oberen Halsganglions zieht. ' Die: letztere» hat 
wohl Congestionirung der Gefässe der betreffen- 
‚den: Kopfhälfte‘' und! vermehrte 'Wärmebildung, 
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dabei ‚aber .. ein: Zurücktreten „der: Augäpfel zur. 
Folge,‘ während das’ 'Vorspringen, derselben auf 
Reizung. des oberen Endes, des durchsehnittenen 
Ganglions,. gleichzeitig.:mit »Gontraktion der: «Ge- 
fässe ‚und - verminderter Wärmeproduktion ein- 
tritte,. Die. Basedow’sche: ‚Krankheit ist: mithin 
nicht einfach; als Folge einer Asthenie . oder 
Reizung. eines), Theils'..des Sympathieus: »aufzu- 
fassen. — Wie die |, übrigen.’ Antoren fand auch 
Verf. ‚vorwiegend, | 11 Mal: in 12) Fällen,. das 
weibliche » ‚Geschlecht: ‚betroffen. . ‚Die. meisten 
Erkrankten | gehörten dem ‚mittleren: Lebensalter 
an... :Zu:-den Momenten, welche den Ausbruch. 
der. :Krankheit,:veranlassen, gehören alle ‚bedeu- 
tenden Störungen  des,Nervensystems, namentlich. 
starke: moralische. Erregungen. 

«Von Anwendung der‘ Kälte sah: Verf, die 
besten Erfolge, und schon: die Angst der Kranken 
vor: Wärme, ihr. Besserwerden:' im Winter und 
Sehlimmerwerden im :Sommer muss: zu‘ ihrem 
Gebrauch: auffordern... Besonders zu empfehlen 
sind. Monate lang: fortgesetzte ‚Kaltwässerkuren. 
Von . inneren; Mitteln kann | die‘ Digitalis zur 
Herabsetzung der : Herzthätigkeit. von grossem 
Nutzen sein, dagegen führte: der Jodgebrauch 
schon! nach wenigen.) ‚Wochen. Abmagerung, 
Fieber, : Schlaflosigkeit und vermehrte’ Erregbar- 
keit-\ herbei. \.Bisen’«wurde ohne : Erfolg 'ige- 
geben, EN. PRCRRR. OR X 90. OWN \ u; a 


Hr. »Begbie, kann. weder denen ganz , bei: 
pflichten, «welche die: Symptome..der »Basedow’- 
schen Krankheit auf ‚eine Erkrankung..des cen- 
tralen:; Nervensystems‘! beziehen ‚»'noch denen, 
welche;sie<vom Bestehen ‚einer Anämie: abhängig 
machen wollen. Dem Auftreten ‚der‘ 3 ‚Kardinal: 
symptome geht. allerdings/in’den meisten, wenn 
nicht in allen : Fällen -Anämie ‚voraus, für: deren 
Entwicklung ‚sich «bei sehr: vielen Kranken eine 
ganz bestimmte. Veranlassung, ‚Uterin- und Hä- 
morrhoidalblutungen, Leukörrhoe, zu: lange.-fort- 
gesetztes . ‚Stillen, Lienterie.- etc.» nachweisen 
lässt, "und «es erweisen - sich »' dagegen \.die- 
selben Mittel: nützlich, die, ‚überhaupt ‚bei 
Anämieiin’ Anwendung kommen; dagegen :äussert 
dieselbe. hier ihre' schädlichen ‚Wirkungen nicht 
sowohl , auf.das centrale: Nervensystem, :sondern 
bedingt‘ eine Emährungsstörung einzelner: Be- 
zirke des peripherischen Theils des Sympathicus. 
So: 'soll..das. Herzklopfen 'von einer: Erkrankung 
der» Herzganglien, das:Pulsiren 'der Arterien :von 
einer; Erkrankung: ihrer :vasamotoren Nerven 
herrühren und «die ‚letztere gleichzeitig: Gefäss- 
erweiterung und. damit Strüma: und'‚Exophthal- 
müs hervorrufen.» |\Auch «nach : Verf. ist das Be- 
stehen «der Krankheit nicht an die Anwesenheit 
der 3.Hauptsymptomie geknüpft, «da'in‘ manchen 
Fällen» Herzklöpfen und arterielle»! Pulsativunen 
allein‘, »in «»anderen nur» mit: Exophthalmus oder 
nur | mit:«Schilddrüsenanschwellung':verbünden, 


LEISTUNGEN IM GEBIETE DER ‚OHRONISCHEN KRANKHEITEN 


vorkommen. Die Herz- und: Gefässerscheinungen!' 
gehen den‘ übrigen‘ voraus; Strükturveränderun-, 
gen des Herzens; Dilatation mit mehr:oder weniger 
Hypertrophie) entwickeln sich’ erst in‘ Folge..der 
anhaltenden Fünktionsstörungen.. Die-Pulsationen 
werden durch Muskelbewegungen: sehr; vermehrt, 
sind‘ mitiieinem Gefühl :von Vollsein , in: Brust‘ 
und: Kopf, Klopfen in’ den. Schläfen «und Ohren, 
Schwindel und..Dyspnoe:: verbunden... Letztere 
erreichte in /einem Falle einen 'höhen ‚Grad;.trat 
paroxysmenweise «ein, und war wahrscheinlich 
von dem Druck ‘.der: sehr 'vergrösserten Thyreoi+ 
dea auf den: Recurrens abhängig. In» der-Regel 
besteht Pulsätion «der Bauchaorta, und! in. aus- 
geprägten Fällen -auch :Pulsation. der’ Brachialis, 
Radialis, Ulnaris, Femoralis, Poplitea und Tibialis. 
Die mehreren Beobachtern »aufgefallene Kleinheit 
des Radiälpulsestistsnur''von' dem ‚geringen Kä- 
liber: der Arterie vabhängig. . Die: Pulse der Ar- 
terien: sind: den Gontraktionen: des: Herzens, ‚bei 
der: grösseren Energie‘ derselben ‚mehr synchro- 
nisch "als unter gewöhnlichen Verhältnissen. ' — 
Die Anschwellung ‚der Thyreoide& tritt mitunter 
plötzlich in: der»Regel allmählig auf; sie-kann 
plötzlich. wieder: verschwinden, 'hat.'aber; die 
Neigung, fortzubestehen:und bedingt dann:Hyper- 
trophie des Gewebes..—.In.2 Fällen beobach- 
tete: Verf, wie: bereits: Andere. vor: ge. eine 
beträchtliche: 'Anschwellung: der Milz. - „Der 
Exophthalmus ist! von einem Gefühl: von Voll- 
sein und. Spannung: begleitet‘, dessen! Grad.von 
der: Heftigkeit der Herzeontraktionen: abhängig 
ist.: Gesichtsstörungen, | Röthe.! der,‘ Conjunktiva 
und Sklerotika,''Schielen; ‚Ptosis und Nystagmüs 
fehlen, die Pupillen: ‚reagiren : normal, «und.es 
sind » somit ''keine Zeichen’ vorhänden ,ıtdißsfür 
einen Sitzı.des Leidens.im ‚Gehirn ‚oder:Rücken* 
mark sprächen. — Auch Hr. Begbie führt an, 
dass 'die Kranken über allgemeine innere: Hitze 
klagen;,: ‚dies mitunter  besopnders.in: den Füssen 
wahrgenommen. ‚wurde ‚und sich aus! Erweiter- 
ung: der.’ kleinen  Blutgefässe: erklärt. —- Zur 
Beruhigung der. Herz-' und  Gefässthätigkeit 
wandte : Verf. innerlich und äusserlich »auf..die 
Struma mit Erfolg’ Belladonna:-an,:iwonach «auch 
die Augäpfel: zurücktraten, die Anschwellung der 
Schilddrüse sich: verringerte.  Gleichzeitig'wurde 
zur yes! ne ne KEN 
ade nl mart ee en 
tiert? 

(Gage: die Ankchhuengäh von m Begbie 
wendet: Hr. :Zayeöck «ein ‚; dass: ‘Anämie. nicht 
in allen ;Fällen’;von: Basedow'scher Krankheit 
vorhanden war; dass‘ sie ‚mithin nicht» als» das 
bedingende, Moment, “sondern nur. als'-prädis- 
ponirerid angesehen werden kann, und’ dass der 
Einfluss. des“. kranken. Bluts sich » auch in.'den 
nach »Hrn.; Begbie ‚nicht erkrankten Abschnitten 
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Der Fall’von Hrn. Boueaud' wird von diesem 
selbst‘ als ‚einer bezeichnet, der: nur Achnlichkeit 
mit der "Basedow’schen Krankheit hat. Ra 
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' Der’ erste der’ von rec  ereher) snalliehl 
ken Fa: betrifft einen 26jährigen Mann von 
nervösem Temperament, der neben angestrengter 
körperlicher und geistiger Thätigkeit noch durch 
Familiensorgen sehr in Anspruch genommen 
gewesen war. Er verheirathete sich, nachdem 
er kaum einen Anfall von Gallensteinkolik über- 
standen, und kam nach 'einem Monat in einem 
sehr 'elenden Zustande von der Höchzeitsreise 
zurück, nach‘ deren Antritt sich ‘bald heftiges 
Herzklopfen , "und 15° Tage später“ eine 'An- 
schwellung der Schilddrüse entwickelt hatte. Der 
Impuls des’ Herzens war bedeutend" verstärkt 
und die’ Palpitationen nahmen bei jeder Beweg- 
ung zu, so dass der Kranke das Gefühl hatte, 
als ob das Herz aus der Brust springen 'wolle. 
Am ‘Herzen, den Carotiden und der Bauchaorta 
lebhafte Blasegeräusche.' 136 volle und weiche 
Pulse‘ "Die Anschwellung der 'Thyreoidea be- 
traf vorwiegend‘ den rechten Lappen; auch’in 
ihren Gefässen ein 'blasendes Geräusch "hörbar, 
das ‘bei 'Aufregungen an "Intensität zunahm. 
Die vorspringenden Augäpfel konnten mit dem 
Finger vorübergehend 'zurückgedrängt werden. 
Injeetion der Conjunetiva und Gesichtsstörungen 
fehlten. Leber und ‘Milzdämpfung vergrössert, 
Haut ;,kühl., bei Erregungen mit klebrigem 
Schweisse, ‚bedeckt. Reizbarkeit des Magens be- 
stand seit, dem Kolikanfalle fort; Anfangs, ein- 
getretene ‚, Durchfälle hatten Stuhlverstepfung 
Platz gemacht. Appetit wechselnd. Der Kranke 
klagte über Pulsationen im Nacken und-Kopf, 
über Schlaflosigkeit und in einem kalten = 
über ‘Hitze. "Beim 'Anreden erröthete' "er und 
die Augen traten noch mehr hervor, Din? Hals 
trug er ganz frei, da ‚ihm die Kehle wie zu- 
sammengeschnürt war. — Neben vollen Dosen 

Mörphium zur" Schlafenszeit ‘wurde "Dieitalis 
mit Lig. ferr. sesquichl. ’gegeben, und der Kranke 
‚nach Ablauf eines Monats’ an die Seeküste ge- 
Sehickt und jede Medikation "ausgesetzt. Er 
kehrte von’ da nach einem Monat hergestellt 
zurück, nachdem: die ‚Symptome in derselben 
Reihenfolge geschwunden, in der sie’ gekommen i 
waren, Innerhalb 4 cher war ein Rückfall 
nicht eingetreten. urn sn 
da sim »28jähriger', "nervöser oki needs 
Prühjähr 1859 mit’ so viel Sorgen und Ike 
zu kämpfen‘, dass ‘er: Nacht für Nacht’ schlaflos 
zubrachte, » 'Es"stellten sich Diarrhoeen mit fol- 
gender ' Verstopfung‘, ‘grosser ‘Durst und eine 
gelbliche' Hautfärbung "bei Zunahme der Leber- 
dämpfung ein. Im 'Juli desselben Jahres’ ge- 
sellten ‘sich Her alpitätionen ‚dazu, im August 
Exophthalmus und“ später" eine‘ Anschwellüng 
der'Schilddrüse.' ‘Die Behändlune war wie im 
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vorigen ‘Falle, nur würde statt‘ Mörphium, - das 
keinen Schlaf: x 'hervorrief, Hyoseyamus gegeben. 
Die Besserung” trat tasch" ein, und nach 2”Mo- 
naten konnte der Kranke an die See geschickt 
werden, von wo’er nach 6° Wochen 'ganz'her- 
gestellt zurückkehrte, — BIT RO 

In’ noch 3 änderen, kurz vom Verf. ange- 
zögenen Fällen ‘wurde unter "derselben inneren 
eng vollkommene Heilung der Krankheit 
erzielt. ' Das’ Leiden "des "Nervensystems, 
welches ndch ‘Verf. der "Krankheit zu Grunde 
liegt, bezeichnet er als „Hyperneuria®." Schlaf- 
losigkeit, "Angst, Erregbärkeit stören die 'Di- 
gestion hd Kestimiläticn und eneie die‘ ge 
DiERB age gr gg v. 


“ Kropf ui “Cretinismus. 


Köber le, 
Morel, 


"Essai sur le Cretinisme. "Strasbourg. 


Du’ sone et AR N "Arell. „göner. Act, 


‚Weder in ar Böschaftenheit und Erhebung 
de Bodens, in dem Mangel ’ ‚an Luftströmungen, 
an Licht, im Genuss von an Kalk oder Mag- 
nesia reichem Trinkwasser, noch in der Feuch- 
tigkeit und Unreinlichkeit der Wohnungen kann 
Hr. KoeberlE einen: 'hinreichenden Grund für 
Entstehung des Kretinismus finden, da keines 
der supponirten,' eausalen Momente'in  allen’Kre- 
tinendistrikten sich wiederfinden lässt. Verf. 
glaubt, vielmehr, dass unter. gewissen, noch un- 
erforsehten: ‚Bedingungen sich aus ..der ı Boden- 
feuchtigkeit’ ein: :Miasma ‚entwickle,' das einen 
deprimirenden Eindruck auf das Nervensystem 
ausübe-, seine Entwicklung "hemme' und "damit 
Kretinismus herbeiführe. Kropf und Kretinis- 
mus sind nicht nothwendig an einander 'gebun- 
den; an mänchen “Orten, wo der Kropf und 
selbst in ‘seinen exiremsten Graden häufig vor- 
kommt, fehlt der Kretinismus ganz, 


Nach Hrn. Morel kommt ausser der ge- 
wöhnlichen, 'sich "langsam ausbildenden Form 
der Struma Iymphatiea' eine andere vor, die, 
durch "ihre rasche‘ Entwicklung” ansközeichnet, 
erging ‘durch ätmosphätische infliisse 

"kalten und ‘feuchten ' Eandstriehen bedingt 
ve. 'Er''erzählt , dass von einem Bataillon 
Soldaten, das im. ‘September in ein ‘in kalter, 
feuchter 'und’'waldiger Gegend’ gelegenes Fort 
detachirt wurde, so viele'an Struma "erkrankten, 
dass'der Garnisonsplatz bald wieder ‘gewechselt 
werden’ musste. Bei "Wechsel ‘des 'Wohnorts 
und ‘Jodgebrauch bilden 'sich ‘die Kröpfe dieser 
äkuten Pörit‘, der TRyreoiti, wie Verf, 'sie 
nennt, rasch‘ öurgekilasi Nach längerem Bestehen 
der/chrohfschenT Form’ bildet ‘sich ein Allgemein- 
leiden aus ‚die 'Cächexia 'strumosa, durch Ab- 
magerung did ‚Tahle, ’rünzelige' Han 'eharakteri- 
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sirt. Der,;von; ‚den. meisten,Beobachtern;zwischen 
Kropf und, Kretinismus ‚statuirte Zusammenhang 
besteht allerdings „.. beide „Leiden. werden; aber 
nicht durch... gleiche, äussere; Einflüsse. hervorge- 
rufen, , sondern, ‚der Kretinismus ‚entsteht; .auf 
dem Wege der Zeugung, durch ‚Eltern, die mit 
der ‚Kropfeachexie ‚behaftet ‚sind, während: der 
Kropf, erworben, ;‚wird.,.. Ueberall ‚wo.sich .Kre- 
tinen. finden,, kommt: ‚der. Kropf häufig ‚vor, und 
es, ‚ist ‚erwiesen, dass Kropfkranke u kreti- 
nöse, Kinder; bekommen, Auch ‚an den, ‚von 
Kropf Befallenen ‚kann ı man. oft. schon .die ersten 
Züge. des. .Kretinismus, „sehr ‚grosse Lippen, 
abgeplattete ‚Nase; .vorspringende 'Jochbogen, 
träge Intelligenz wahrnehmen, ausgebildete Kre- 
tinen finden sich aber meist erst in der 2. und 
3. Generation ihrer Nachkommenschaft. Die 
häufig geringe, Zahl. ‚von, Kretinen in mit 
Kröpfen gesegneten Gegenden mag einmal in 
den häufigen Heirathen ‚zwischen Bewohnern der 
letzteren und denen anderer, davon verschonter 
Distrikte ihren Grund haben, während in an- 
deren :Fällen. Momente; die in, zweiter, Reihe 
die. Katwichlunen; ‚des ‚Kretinismus PnBÄnelisen, 
fehlen.. | 


.‚Aussalz, vor 
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Beslbaldi Della. Katarfin, e condizione patologica, della 
iebbra, come anche sui Carattere 'morale dei lebbrosi. 
1861. 'Annal;' univ.:di Med. Milano. Nov. 1862. 


‘Wolff. Die 120 Arabum wur Madeira, ' Vieh: Archiv, 
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Friedel, Lepra in. Siam Ber holländ, Ostindien. 
„Arch. Bd, 27. 


Hüntzsche, Lepra in Persien, ‚Virch, Arch, Bd. 27. 
Polak. ‚Lepra in Persien. Virch. Arch. Bd. 27., 
Oldecop.,. Lepra easpica. ‚Virch, Arch. Bd. .26,; 
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Azema. De Puledte de gr Arch. en Oct. 


id ER war. es, er Be im 
13. Kapitel.. des 3... Buchs. Moses nur. .die für 
unrein.erklärt werden, bei denen der Aussatz: blos 
stellenweise vorkommt, ‚nicht aber die,. bei. denen 
er. den; ganzen: Fer ‚überzicht. „Verf. zweifelt 
desshalb an. .der Richtigkeit ‚der.Ansicht, (dass 
Moses den. ‚Aussatz, für. contagiös gehalten. habe, 
Anı den.. erwähnten Stellen. ist ‚nur. von. reinen 
und. ‚unreinen.,, Personen. ‚die Rede, die letzteren, 
als Gott. .nicht wohlgefällig; ‚dürfen. nicht in. Ge- 
meinschaft mit ‚dem ‚übrigen Volke. leben, .nir- 
gends aber, ‚findet ‚sich ‚ein (Hinweis, . dass |.sie 
aus dieser Gemeinschaft ‚desshalb ausgeschlossen 
worden, ‚weil man; Ansteckung. ‚und ‚Weiterver- 
breitung der; Krankheit befürchtet (hätte. ‚Viel- 
leicht; hat Moses, indem ‚er :die:in geringerem 
Grade ‚Erkrankten ‚für unrein ‚erklärte, .das,. Volk 
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auf...die,., Nothwendigkeit aufmerksam ; ‚machen 
wollen, ‚das Leiden in, seinem. Entstehen, ‚ZU UN- 
terdrücken, während, ‚er ‚es für \inhuman; hielt, 


die Unheilbaren für immer aus der menschlichen 


Gesellschaft auszuschliessen. Verf, verwirft,selbst 
die. Contagiosität ‚der ‚Lepra; er. beobachtete 
oft, dass Lepröse, jahrelang, mit, „ihren. Ange- 
hörigen: zusammenlebten ,: ohne sie anzustecken. 
Impfungen des Eiters von- leprösen. Geschwüren 
and, Kaninahen blieben ‚ohne Resultat, 


149 Be 1 
“Nach Haus, } Eniedel ‚war Br ‚Aussatz. „auf 
Madeira. schon ‚im Jahre. 1515  einheimisch,. in- 
dem ‚ausi, dieser Zeit, eine Magistratsverordnung 
existirt,; welche die Aufnahme .der . Leprösen ‚in 
das En sie. bestimmte Hospital oder ihre, Ent- 
fernung ‚aus. der Stadt anordnet.... :Der. unter, ‚den 
Einwohnern. verbreitete Glaube,; dass das, Leiden 
durch ;den. Genuss . der, Inhamewurzel und ver- 
dorbener.. Seefische ‚verursacht „werde ,, erwies 
sich, ‚als. grundlos, .. da. es an ‚einzelnen Punkten 
der: Insel sehr..häufig, an anderen. sehr spärlich 
auftritt, : während. die Nahrungsmittel. überall die 
gleichen sind... Die Zahl der Kranken, hat, wie 
aus. den.Krankenlisten des Hospitals hervorgeht, 
in «diesem, Jahrhundert gegen das. ; vorige ent- 
schieden abgenommen, ‚ohne dass die Einwohner- 
zahl, circa ‚10,000, bedeutenden ‚Schwankungen 
unterlegen ‚hätte. -Von 172, von a 
aufgenommenen. Kranken ‘waren 
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” en end hat ra Krankheit, in IE im 
Alter. bis zu. 30 Jahren ihre, grösste Häufigkeit. 
In. Betreff: der lokalen; Vertheilung. der Kranken 
stellte sich das merkwürdige Verhältniss heraus, 
dass .den 3. ‚nördlichen. ‚Distrikten. mit, ‚20,000 
Einwohnern ‚nur 15. ‚Kranke, „den. beiden: ei 
westlichen. dagegen. mit ‚25,000 . Einwohnern ‚73 
Kranke zugehören..:. - Verschiedenheiten in.: der 
Lebensweise der: Einwohner. ‚bestehen , in,, den 
betreffenden: Distrikten .nicht, „dagegen ist. die 
Nordseite. entschieden kudlan, ‚und, feuchter: als 
die Südseite, und ihre Dörfer liegen, meist ‚1000 
Fuss über dem Meere, während..die, ‚Dörfer, ‚der 
tropischen ‚Südseite. in. kleinen ;‚Buchten,..dicht 
am. ‚Strande, liegen... — ‚Von..den: 26 Kranken, 
welche ‚Verf... untersuchte, (23 im Hospital, 3 in 
Ale ” einer,, an einer anaesthetica, r ‚Dem, ‚Aus- 
bruch: der ‚ersteren; sollen , in, einigen,.; Fällen 
gastrische. Prodromalerscheinungen. Puch häufige 
Frostanfälle ‚v vorausgegangen, „sein, ‚worauf, ‚es 
zur ‚Eruption von, linsen-,.bis ‚han dlächegrossen, 
rothen,, ‚rundlich ‚oder. ‚unregelmässig\.geformten 


Flecken kam ‚die. verschwinden. .und. sich. 

mehreren Eruptionen;; ‘wiederholen ‘können pe 
stationär. bleiben... Die Flecken nehmen mitunter 
eine liyide und zuletzt gelbbraune Färbung an, 
gewöhnlich aber. beginnt an. ihnen das Corium 
sich zu verdicken, es kommt zur Bildung von 
kleinen, langsam wachsenden Knoten, die meist 
zuerst im Gesicht, in anderen Fällen zuerst an 
Armen: und Beinen entstehen, und deren Grösse 
zwischen der. einer: Stecknadel und der einer 
Wallnuss schwankt, Nach) Aussage der Kranken 
sollen die Knoten auch, an nicht . gerötheten 
Hautstellen. entstehen können. _ Sie sitzen theils 
im Corium selbst, -theils im: -Unterhautbindege- 
webe, ‚sind.‘ Anfangs  teigig und werden später 
knorpelbart und schärfer begrenzt. Sie sind 
meist dunkel bis blauroth und nur in den sel- 
tensten Fällen wie die normale. Haut gefärbt 
und ihre Empfindlichkeit gegen Druck ist etwas 
herabgesetzt. 


Zusammenfliessen der kleineren zu ‚entstehen. 


Lieblingssitz im: Gesicht sind Nase, Ober- und 


Unterlippe und Kinn; der Rumpf wird äusserst 
selten,. von den Extremitäten nur die Streckseiten 
befallen. Die erst nach Jahren. eintretende Ver- 
schwärung erfolgt unter Abstossung der Epi- 
dermis, Entblösung des . Corium ; ‚die, Eiterung 
ist gering, das Geschwür von einer. Borke be- 
deckt, unter der es sich weiter verbreitet, bis 
es we, Zerstörung des Knotens unter Bildung 
einer weisslichen, strahligen Narbe endet. An 
den Extremitäten kommen neben den isolirten 
Knoten noch flächenartige Verdickungen der ge- 
rötheten und mitunter sich abschilfernden Haut 
_ vor, so namentlich an Patella und Ellenbogen 
und am Unterschenkel sind die ergriffenen Par- 
thieen häufig von. eczematösen Eruptionen be- 
setzt. Mit dem Vorschreiten der Knotenbildung 
kommt es zu Drüsenanschwellungen, die Ernäh- 
rung leidet, es treten Magen- und Darmkatarrhe, 
Katarrhe der Respirationsorgane ein, und die 
Kranken gehen schliesslich an Dysenterie, M. 
Brightii und am häufigsten an Marasmus 
zu Grunde. Bei den vorwiegend in der Mund- 
höhle auftretenden Schleimhautaffektionen handelt 
es sich nicht um Tuberkel, sondern um linsen- 
bis bohnengrosse Wucherungen der Schleimhaut 
selbst, die sehr gefässreich und von papillärem 
Bau, der Schleimhaut breit aufsitzen, leicht zer- 
fallen und sich in Geschwüre mit speckigem 
Grund umwandeln. Weniger häufig finden sich 
diese Wucherungen in. der Schleimhaut der 
Nasenhöhle, können aber dann zu tief greifenden 
Zerstörungen. Veranlassung geben. In 7 Fällen 
untersuchte Verf. die Kehlkopfschleimhaut la- 
ryngoscopisch und fand neben den Erscheinungen 
einer hochgradigen, chronischen Laryngitis. leb- 
haft geröthete, stecknadelkopf- bis erbsengrosse 
papilläre Wucherungen auf dem Kehldeckel, an 
den wahren und falschen Stimmbändern und auf 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediecin pro 1863. Bd. IV. 
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Die grösseren scheinen durch das. 


‚Anschwellung aus, die sich über das 
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der Innenfläche der Arytaenoides, Veränderungen, 
die‘ den Befunden: ‚von Danielsen und Boeck 
entsprechen, ‘und. die Verf. : als: eine der Lepra 
eigenthümliche Affektion des Larynx bezeichnet. 
— Bei einzelnen Kranken fand sich in den 
Lungenspitzen ‘beginnende Tuberkulose ; von: 6 
vor. der Pubertät ‘Erkrankten waren bei.2 die 
Hoden verkümmert. — Der Patient mit Lepra 
anaesthtetica litt an ausgebreiteten Zerstörungen 
an :beiden Händen, weitverbreiteter Anästhesie 
in. den oberen Extremitäten, Hyperästhesie: in 
der: linken, : unteren Extremität. — Verf. hat 
seiner. Darstellung: 10 Krankengeschichten und 
3.nach Photographien gezeichnete Abbildungen 
Lepröser: beigegeben. 


In Siam ist der Aussatz nach: Hrn. Friedel 
seit langer Zeit: einheimisch, sowohl die glatte 
als die knollige Form, letztere mit dem bekann- 
ten Verlauf. Die glatten, anästhetischen Flecken 
sind etwas heller als die umgebende Haut, über 
den ganzen Körper: zerstreut und gehen der In- 
filtration und Verschwärung der Umgebung der 
Gelenke voraus, die mit Abstossung der Pha- 
langen endet. Die harten, dieken und schwarzen 
Geschwürsränder sind fast von der Consistenz 
eines Pferdehufs und lassen sich ohne Schmerzen 
mit dem Messer abschälen. Heftige Schmerzen 
in den befallenen Gliedern peinigen die Kranken 
Tag und Nacht. Im. Verlaufe des Leidens treten 
Abmagerung, hektisches Fieber, Verdauungsstör- 
ungen ein und die Kranken gehen marastisch 
zu Grunde. Der Aussatz gilt bei den Einge- 
bornen für contagiös und erblich. Den folgen- 
den Fall führt Verf. zu Gunsten der Contagio- 
sität an. Ein französischer Missionär, der auf 
einer Fussreise begriffen, sich die Füsse aufge- 
scheuert hatte, badete in einem Gewässer, das, 
wie er später erfuhr, einer chinesischen Lepro- 
senkolonie zum Baden diente, und legte sich 
dann in einem Hause zum Schlafen, das eben- 
falls von den Leprösen benutzt wurde. Beim 
Erwachen war der Fuss schmerzhaft, geschwollen 
und geröthet, es bildete sich allmählig eine 
ganze 
Bein, den Körper und das Gesicht erstreckte 
und unverändert lange Zeit fortbestand. Nach 
4—5 Jahren, bald nachdem Patient die Cholera 
überstanden, brachen plötzlich auf dem Gesicht 
und den Extremitäten livide, geschwollene 
Flecken aus, die verschwärten und weiter um 
sich griffen. Bei sorgfältiger Pflege und unter 
Behandlung der eingeborenen Aerzte wurde der 
Kranke soweit hergestellt, dass nur noch kleine 
Ulcerationen an den Nägeln und die Entstellung 
des Gesichts zurückblieben. — Von äusseren, 
schädlichen Einwirkungen, die auf die Entsteh- 
ung des Leidens einen Einfluss ausüben könnten, 
ist nur der bei den Siamesen sehr beliebte Ge- 
nuss fauler Fische :hervorzuheben. — Nach den 
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vom. Verf. mitgetheilten Krankenlisten ‘der Le- 
prosenhospitäler: in Java wurden in denselben 
im Jahre 1856 156 Fälle mit 38 Heilungen 
oder'Besserungen und: 24 Todesfällen, im Jahre 
1857 :153 Fälle mit 30. Heilungen oder Bes- 
serungen ‘und 27 Todesfällen behandelt. Die 
Aussatzdistrikte befinden sich in den niedrigen, 
marschigen Ebenen des nördlichen Ufers, während 
die :hochgelegenen Bezirke "ganz frei davon 
sind. -- Auch in Java ist der Genuss der faulen 
Fische sehr beliebt. In: Betreff der "Therapie 
glückte es Hrn. Dr. Greiner in Malang,' durch 
eine methodische Jodkur günstige Resultate" zu 
erzielen. Bei innerlichem Gebrauch von Jodkali 
wurde der erste Kranke Morgens mit: nassen 
Tüchern abgerieben, blieb dann ein paar Stun- 
den in wollene Decken gepackt und erhielt da- 
bei‘ reichlich‘ warmes: Wasser zu trinken. Die 
dabei Anfangs trockene, glühende Haut schloss 
sich nach 14 Tagen auf, es trat . reichlicher 
Schweiss‘ ein, in dem Patient mehrere Stunden 
verblieb. : Alle Nachmittage wurde ein’ Flussbad 
genommen... Nach 60: Tagen waren die Exsu- 
date aufgesogen, die Geschwüre geheilt, die 
Hautfarbe frisch ‘und nur die Fingerspitzen noch 
etwas taub. '10: Kranke wurden‘'nun in der- 
selben‘ Weise behandelt. 2 davon waren ma- 
rastisch und starben bald nach Beginn der Kur, 
ein’anderer während (derselben an Diekdarmscor- 
but, ein 4. ».nach vollkommener. Genesung an 
Cholerine.;» Die übrigen wurden: hergestellt, 2 
von ihnen überstanden nach Beendigung der 
Kur‘ ein‘ Erysipel. : Von 10. weiteren Kranken 
wurden 6 ganz: geheilt. Einer‘ starb wieder’ an 
Diekdarmscorbut, '"ein ’ anderer ‘an allgemeinem 
Hydrops. .— SHkel- fi 2 


In Persien findet. sich der Aussatz nach Hrn. 
Polak, nur in .den benachbarten, Provinzen 
Chämsch und Chalchal. Neben dem Knollen- 
aussatz kommen 2 wahrscheinlich auch der 
Lepra zugehörige Formen vor. 1) Der Alphos. 
An einigen arereller entstehen ‚weisse, oft 
sehr ausgebreitete Flecken, die sich .- mitunter 
wieder pigmentiren,,, mitunter weiss bleiben und 
sich vergrössern, , aber nie mit Knotenbildung 
vergesellschaftet sind. - Die Haare an den be- 
fallenen Stellen werden dünn und weiss. 2) Der 
Schagagolus. Nach reissenden, , besonders Nachts 
heftigen Schmerzen entsteht an einem oder 
mehreren Fingern oder Phalangen eine . Art 
trockner Gangrän, die äusserst langsam vorwärts 
schreitet. Der Puls der zuführenden Arterien 
ist entweder sehr klein oder ganz unterbrochen. 
Die ergriffenen Theile stossen sich allmählig ab, 
es tritt Vernarbung ein, jedoch beginnt nach 
Monaten oder Jahren derselbe Prozess an an- 
deren Phalangen. Bei der Sektion fanden sich, 
die zuführenden Arterien obturirt. 


Nach Hrn. Hänizsche kommt Lepra 'tuber-: 
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eulosa und‘ anaesthetica auf den Hochebenen 
von’ Irak, :Abderbeidschan sowie in Karadagh 
(schwarzes Gebirge) in Nordpersien vor, fehlt 
aber in der Nähe des kaspischen Sees. Die 
Kinder lepröser PR erkranken erst nach dem 
YondJahr: \ 


‚Hr. Oldecop beschreibt den Krsöllöndußkäte; 
wie er ihn im Wolgadelta und an der Nordküste 
des kaspischen Meeres beobachtete. ' Seine Ent- 
stehung ist bedingt durch die 'eigenthümlichen 
ungünstigen Lebensverhältnisse der Bewohner 
der Niederungen, ‚die 'bei der gänzlichen ' Un- 
fruchtbarkeit des salzhaltigen Bodens neben ein- 
geführtem  Brod vorwiegend von frischen oder 
gesalzenen Fischen leben, als Getränk das‘ sehr 
unreine 'Wolgawasser benutzen müssen und da- 
bei: als Taglöhner auf den Fischereien während 
der Sommermonate bei tropischer Hitze anstren- 
gende Arbeit verrichten und ‘den ‚sehr feinen 
Staub ‘der Salzsteppen einathmen.. ' Befallen 
werden nur die Russen, die allein sich mit der 
Fischerei abgeben; Kalmücken, Tartaren und 
Armenier‘.bleiben frei. Gegen die Contagiosität 
der Lepra macht‘ Verf. ebenfalls den Umstand 
geltend, dass’ Glieder derselben Familie, nament- 
lich Ehegatten‘, sich dieselbe ‘nicht mittheilen, 
dass sie ans seinen Versuchen auf Thiere 
durch Impfung‘ nicht zu übertragen ist, spricht 
sich ‘aber ‘auch ‘gegen ihre erbliche Ücbertas- 
ung aus; wenn sich Lepra an: Kindern lepröser 
Eltern um die Pubertätszeit entwiekelt, ist sie 
frisch 'erworben und durch ‘dieselben causalen 
Momente bedingt, wie bei den ersteren. Kom- 
plikationen mit Intermittens, Scorbut undSy- 
philis kommen häufig vor. Die Letztere modi- 
fieirt ‘weder den Verlauf der Lepra, noch nimmt 
sie‘ an Leprösen eine andere Form an, als an 
sonst Gesunden. Einen "entschieden günstigen 
Einfluss auf die Lepra üben Erysipele aus,- in- 
dem nach. Absehälung der Haut die Tuberkel 
schwinden‘ "und "bestehende Gesehwüre heilen. 
Die‘ Tuberkelentwiekelung geht chronisch oder 
akut vor sich; im ersteren Falle erscheinen sie 
zuerst im Gesicht, später an den Dorsalflächen 
der «Hände "und Füsse ‘und vergrössern sich 
ganz allmählich. Im’ zweiten, häufigeren Falle 
erfolgen! die’ Eruptionen plötzlich, unter starken 
Fieberbewegungen 'zuerst'an den’ unteren Extre- 
mitäten, und ‘später unter wiederholten Fieber- 
anfällen äuch an: den Händen, Vorderarmen und 
Gesicht, ' Die‘ befallenen Hautstellen sind dann 
erysipelatös geröthet und geschwollen , und 
zeigen nach einigen Tagen inselartig eingestreute 
weisse Flecken von der Grösse eines Thalers 
bis einer Handfläche mit kleienartiger Abschilfer- 
ung der Haut. Nur in den gerötheten Parthieen 


' bilden sich die Tuberkel aus, entstehen aus 


Exsudaten, die in den 'Papillarkörper abgesetzt 
werden, und erreichen bei allmähligem Wachs- 


BAR HR u 
thum die: Grösse ‘einer Erbse: bis Wallnuss. 
Wenn ‚die ausgedehnte Epidermis platzt, so ent- 
leert sich eine gelbliche, krümelige Masse, und 
es entsteht ein Gesehwür, das mit Hinterlassung 
einer kleinen Narbe heilen kann.: Viele'Tuberkel 

werden resorbirt, ‘ehe es zur Geschwürsbildung 


kommt; im Gesicht sah Verf. nie Geschwüre 


Die .brandige Abstossung der Finger und Zehen 
erfolgt durch Compression der zuführenden Ge- 
fässe seitens der neugebildeten Massen, ganz 
allmählig. und ohne Schmerzen. — Den Sehlenn: 
hautulcerationen geht lange Zeit eine eigenthüm- 
liche, gelblich röthliche Färbung und Schwellung 
der Theile voraus, die ohne wahrnehmbare Ge- 
legenheitsursache und unter Zunahme der Röth- 
ung in Entzündung und Eiterung übergeht, Die 
Geschwüre heilen langsam undr unter Zurück- 
lassung einer harten, straffen Narbe, finden sich 
in der Mund- und Rachenhöhle, im Kehlkopf, 
wo sie zu Nekrose der Knorpel führen können, 
und erstrecken sich durch die Trachea bis in 
die feinsten Bronchien. Durch die begleitende 
Verdiekung der Schleimhaut wird Stenose der 
Bronchien und Absperrung der in den Vesikeln 
eingeschlossenen Luft bedingt. Dem entsprechend 
beobachtet man während des Lebens erst 
bronchitische Erscheinungen, Bronchoblennorr- 
hoe, darauf wird das vesikuläre Atlımen an 
manchen Stellen schwächer, schwindet ganz, und 
es erfolgt bald darauf der Tod. Im Dickdarm 
kommen zerstreut kleine Geschwürchen von 
dunkelem, skorbutischen Ansehen vor}, die zu- 
weilen perforiren. Constant finden sich Leber 
und Milz sehr geschwollen und ‘hart, ob in 
Folge der Lo oder der fast ut voraus- 
gegangenen intermittirenden Fieber, ist schwer zu 
entscheiden. In beiden Organen, wie in den 
aufgelockerten Peyer’schen und Brunner’schen 
Drüsen fand Verf. amyloide Körper. Die Nieren 
waren bald gesund, bald brightisch entartet. 
Die Kranken sterben meist nach 8—25 
Jahren; Heilung ist nur im Anfang des Leidens 
bei Uebersiedelung nach einer höher gelegenen 
Gegend oder durch eine eingreifende Kur zu 
erwarten. Das einzige innerliche Mittel, von 
dem Verf. entschieden günstige Wirkungen sah, 
ist das Jodarsen in steigenden Gaben von 
Io — rn Gr, nach dessen 4—6tägigem Ge- 
brauch die Kranken von Gesichtserysipel. be- 
fallen werden, nach dessen Abschilferung in 
überraschend schneller Weise grosse Tuberkel 
schwinden, Geschwüre heilen und die Kranken 
sich kräftiger und stärker fühlen. Beim Wei- 
tergebrauch des Mittels können sich derartige 
Erysipeleruptionen mehreremale, etwa 4—5 Mal 
in 11/,—2 Jahren, und immer mit dem günstig- 
sten Erfolge wiederholen. Vollständige Heilung 
ist aber nur zu hoffen, wenn die Respirations- 
organe noch nicht ergriffen waren. Die Ge- 
schwüre werden einen um den anderen Tag 
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mit einer Lösung von 8 Gr. Jodarsen in 1 

Glycerin bestrichen. Von den 85 ecke 
Verfs. sind 10 vollständig. hergestellt worden, 
25 gestorben, 13 theilweise hergestellt, bei 20 
wurde die Krankheit zum Stillstand gebracht, 
12 waren unheilbar, 5 befanden sich unter Be- 
handlung. — Auf den 2 beigegebenen Tafeln 
finden sich Abbildungen von 2 Leprösen und 
von veränderten Haut- und Lungenparthien. 


Das Geschwür von Mozambique hat nach 
Hrn. Azema weder mit Pians noch mit Syphi- 
lis etwas zu schaffen. Aus stecknadelkopferos- 
sen, juckenden Bläschen, die nach dem. Auf- 
kratzen sich vergrössern,. entsteht ein rundes 
Geschwür mit, scharfen verdickten Rändern, 
das unter einer braunen Kruste sich rasch aus- 
breitet,  becherförmig vertieft und dünnen Eiter 
absondert. Bei seinem weiteren Umsichgreifen 
in die Fläche und Tiefe entstehen lebhafte, an- 
haltende Schmerzen, es kommt zu Zerstörung 
des Periosts, der gesammten Weichtheile mit 
Ausnahme der Sehnen und zu Karies der Kno- 
chen. _Die Geschwüre vergrössern sich meist 
langsam, oft aber schr rasch und unter Ab- 
magerung und hektischem Fieber gehen die 
Kranken schliesslich marastisch zu Grunde. 
Vernarbung tritt mitunter ein, beginnt. vom 
Centrum und schreitet nach der Peripherie wei- 


ter. Fast ausschliesslich werden die unteren 
Extremitäten, namentlich der eine oder andere 


Unterschenkel befallen; meist findet sich nur 
ein einziges Geschwür ; sind zwei vorhanden, so 
sitzen sie. bald an derselben Seite, bald an je- 
dem Unterschenkel eins, Der Durchmesser der 
Geschwüre beträgt 5—-6 Cm. Ihre Ursachen 
sind dunkel; ungenügende Nahrung, Entbehrun- 
gen aller Art wirken nach Verf. nur prädis- 
ponirend, ihr Ausbruch wird durch Berührung 
mit Meerwasser hervorgerufen. _Für Contagiosi- 
tät liessen sich keine Anhaltspunkie gewinnen. 
Einen Erfolg von inneren Mitteln sah Verf. 
nicht; örtlich thaten die Applikation von Jod- 
tinktur und Schwefelsäure gute Dienste. 


Pellagra. 


Billod. Defi scientifique. Gaz. des höpit. 103. 
Landouzy. Quatrieme lecon sur la pellagre. L’union. möd. 


121, 123, 129. 

Landouzy. De la pellagre dans les asiles d’alienes, Compt. 
rend. de l’acad. des sc. Tom. 57. 

Landouzi. De l’endemie pellagreuse sans mais. Compt. 
rend. Tom. 56. 

Landouzi. Lettre au docteur Balardini. L’union med. 60. 

Pain. Lettre ä& M. le professeur Landouzy. L’union 


möd. 132. 

Gintrac. De la pellagre dans le d&partement de la Gironde. 
Journ. de Med. de Bord. Aoüt. Sept. L’union med, 
40, 41, 43, 44. 


180 


Bouchard.  Recherches nouvelles syr.la PalaSIOR 1862; 

„Paris. 

Joire, La pellagre dans un. ER du Boni ae 1a 
France. Gaz. des höpit. 118. 

Frangois. Note sur la pellagre. Bullet. de V’acad. = 
de medic. de Belgique. Tom. VI. Nr. 6. 

Hardy. De la pellagre. Gaz. des höpit. 37. 

Vidal. Pellagre sporadique. L’union med. 1. 

Facen, Esiti attivi del morbo pellagra durante la vita. 
Gaz. med. ital. Lomb. 

Ercole Ferrario. Intorno all’ analogia che v’ha tra la 
pellagra e la \affezione lichenosa. - Gaz. med. Ital. 
Lomb. 16, 1. 


94. 


Hr. Gintrac theilt die Beobachtungen mit, 
die er im Departement der Gironde über die 
Pellagra gemacht hat, Ihr Vorkommen ist da- 
selbst auf gewisse Distrikte beschränkt und 
scheint von den lokalen Verhältnissen der Be- 
wohner abhängig zu sein. Während auf dem 
rechten Ufer der Garonne, wo das Land sehr 
fruchtbar und ceultivirt, die Bewohner kräftig 
und wohlhabend sind, gar keine Krankheitsfälle 
vorkommen, sind dieselben sehr häufig in den 
durch das linke Flussufer begrenzten Distrikten, 
deren Boden sandig, morastig und fast aller 
Vegetation baar, deren Bewohner arm, schlecht 
genährt und mangelhaft entwickelt sind. Die 
Krankheit wird theils erworben, theils erblich 
übertragen. Für ihre Erblichkeit spricht, dass 
von den 77 Kranken Verfs. 42 von pellagrösen 
Eltern stammten und dass sie auch an mehre- 
ren Kindern von 2—6 Jahren vorkam. Am 
häufigsten ist sie zwischen dem 30ten und S0ten 
Jahre. Die Symptome sind dieselben, wie sie 
auch anderwärts, in neuerer Zeit namentlich 
von Landouzy, beschrieben worden. In einem 
Fall sah Verf. Wiederausbruch der Haut- und 
 Darmerscheinungen im Dezember, wo also von 
einer Insolation, die von Manchen als die Ur- 
sache der Pellagra angesehen worden, nicht die 
Rede sein kann. Von den nervösen Sympto- 
men ist die 'einmal beobachtete Lähmung des 
weichen Gaumens bemerkenswerth. Es bestand 
neben Erythem, Diarrhöen, Schwindel und Trau- 
rigkeit Erschwerung des Schluckens, genossene 
Flüssigkeiten kamen durch die Nase zurück, Ritzeln 
und Stechen des Zäpfchens erregte keine Emfind- 
ung. Die Lähmung des weichen Gaumens schwand 
etwäs später als die übrigen Erscheinungen. — 
Zum Bestehen der Pellagra ist das Vorhanden- 
sein. aller: drei Symptomengruppen nicht .noth- 
wendig.: Von den erwähnten 77 Fällen Verfs. 
waren 


36 Mal die Haut-, ‚Datmm- ind Nervensymptome 
landen. 


22 ‘„ die Haut- und Darmspmptomie." 
10 „ nur die Hautsymptome. 
6 „ die Haut- und Nerven 


2 „. die Nerven- und Darmsymptome. | 
1 ,„ nur die Nervensymptome. | 
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Bei den Autopsien fand sich beträchtliche 
Verdickung der befallenen Hautparthien, Hy- 
perämie‘ der Hirnhäute und der Oberfläche des 
Gehirns, Erweichung der weissen Substanz im 
Rückentheil des Rückenmarks, Röthung der Darm- 
schleimhaut. — Die Behandlung war tonisirend. 


Hr. Bouchard hat die Pellagra aus eigener 
Anschauung in Bordeaux, den Landes und im 
Irrenhause zu St. Gemmes kennen gelernt und 
hält sie, wie Andere vor ihm, für eine durch 
das Elend bedingte Krankheit (Mal de misere), 
Alle Einflüsse, geistige wie körperliche, welche 
schwächend An wirken, können sich an ihrer 
Entstehung betheiligen und ihr Vorkommen. ist 
desshalb auf Gegenden, wo Mangel, Elend und 
Entbehrungen zu Hause sind, beschränkt. 


In 3 Vorlesungen hat Hr. Hardy eine Schilder- 
ung der Symptome, des Verlaufs und der Ausgänge 
der Pellagra gegeben, wobei er namentlich auch 
die neuerlich ‘in Frankreich gemachten Erfahr- 
ungen berücksichtigt. 


Von den in den letzten Stadien der Krankheit 
in den Vordergrund tretenden Erscheinungen hebt 
Hr. Facen die Durchfälle hervor, die mit Kolik- 
schmerzen, Appetitlosigkeit und häufig mit Blut und 
Schleimabgängen verbunden, beim Fortschreiten 
der Krankheit oder Unachtsamkeit der Patienten 
persistiren und zu Ascites, Hydrothorax und 
Anasarka führen. Der Urin ist eiweisshaltig, 
ammoniakalisch riechend, seine Menge sehr be- 
trächtlich, annähernd wie beim Diabetes. 


‘Der Fall, welchen Hr. Vidal in Paris be- 
obachtete, betrifft einen 59jährigen Mann, der 
im Sommer 1861, während er angestrengt ar- 
beiten musste, von Schwäche, Abmagerung und 
Diarrhoe befallen wurde, die mehrere Wochen 
anhielt. Im folgenden Frühjahr traten alle Er- 
scheinungen der Pellagra deutlich auf, Diarrhoe, 
Erythem der Hände und Unterschenkel, Schwäche 
des Gedächtnisses und der Intelligenz, Traurig- 
keit, Abnahme der Muskelkraft und Sensibilität. 
Es bildete sich rasch ein cachektischer Zustand 
aus, dem der Kranke nach 4 Monaten erlag. 
Man fand Injeetion der Pia und der Hirnsub- 
stanz, Erweichung des kleinen Gehirns und tie- 
fer als normale Färbung der Nervenzellen an 
einigen Punkten der grauen Substanz der Hirn- 
windungen.. Die Schleimhaut des Darmkanals 
in. ihrer ganzen Länge geröthet, in der Flex. 
sigmoid. und im Reetum Hirsenkorn bis 1 Frank- 
stück grosse, meist oberflächliche Geschwüre. 
In der Leber mehrere oberflächliche, hämorrha- 
gische Herde. Fettige Degeneration der Herz- 
muskulatur, der‘ Zellen der Harnkanälchen und 


der Leberzellen. 


‚Hr, ‚Erangois berichtet, dass. er. in Heale’ in 
Beisiin einen Fall von Pellagra mit den. be- 


kannten Erscheinungen von. Seiten der. Haut, 
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des Darmkanals und Nervensystems beobachtet, 
die. sich. in drei aufeinanderfolgenden Jahren je- 
desmal im Frühjahr manifestirten. 


Hr. Landouzy kommt noch einmal auf die 
Maisfrage zurück; ‘durch eigene Anschauungen 
hat er sich überzeugt, dass die Pellagra in Ar- 
ragonien, wO gar kein Mais ‚gebaut wird, voll- 
kommen: mit der in denLandes, in Italien und im 
Inneren von Frankreich vorkommenden identisch 
ist. Auch von Pilzbildung in den Cerealien kann in 
Arragonien die Entstehung der Pellagra nicht‘ her- 
geleitet werden, da das Getreide daselbst wegen 
seiner Güte ausgezeichnet ist, — Bei mehreren 
Kranken sah Verf. die Krankheit ziemlich acut 
verlaufen. . Ein 57jähriger Mann war im No- 
vember 1862 von Brechen und Durchfällen be- 
fallen worden, worauf sich tiefe Niedergeschla- 
genheit, häufige Hallucinationen und Unfähig- 
keit, sich ohne. Unterstützung: beim Gehen im 
Gleichgewicht zu erhalten, einstellten. Im fol- 
genden Frühjahre Erythem der Handrücken, 
blutige Stühle und Zunahme der geistigen Stör- 
ungen. Ein cachektischer Zustand bildete sich 
aus, dem der Kranke im Juni erlag. Bei der 
Autopsie fand sich neben Lungenstase und 
Herzhypertrophie, Vergrösserung der Milz, Le- 
ber und Nieren, Injection der Magen- und Dünn- 
darmschleimhaut, im Dünndarm und ‚Coecum 
Ecchymosen und Geschwüre, letztere auch im 
Colon. 

Ein 38jähriger, ‚durch Gemüthsbewegungen 
geschwächter Mann wurde ‚im Frühjahr. 1862 
von Erythem der Handrücken, Diarrhoe, Zittern, 
Schwindel: und Kopfschmerz befallen und war 
unfähig, sich beim Gehen im Gleichgewicht zu 
erhalten. Diarrhoen und Kopfschmerzen setzten 
für einige Zeit, aus, kehrten dann wieder, dazu 
gesellten sich Anfälle von acuter Manie und 
später tiefes Coma, dem der Kranke nach eini- 
gen Tagen erlag. Die Sektion wies Injektion 
des Gehirns, Erweichung des unteren Abschnitts 
des Rückenmarks, lebhafte Injektion. des Ma- 
gens und. Ecchymosen . der Darmschleimhaut 
nach. — Ein. dritter Kranker, im: Alter von. 57 
Jahren, hatte im November 1862 ‚an -Diarrhoen 
mit ‚blutigen Stühlen gelitten, wonach grosse 
Schwäche , zurückblieb. Im folgenden Frühjahr 
traten ausser ‚dem Erythem  Hallucinationen, 
Schwindel, Unvermögen,. ohne Unterstützung: zu 
gehen, und Diarrhoen ein, ‚denen. der Kranke; im 
Juli ‚erlag.. Es: fanden sich Ecchymosen; und 
Geschwüre, der, Dünndarmschleimhaut,,. nament- 
lich,in der Nähe des Coecum. Leber und: Milz 
vergrössert und ebenfalls mit Eechymosen durch- 
setzt. ans Rälesitwiorden von. italieni- 
schen Autoren als pellagröser: Typhus. beschrie- 
ben. Ref.) Schon früher,'hatte sich ‚Verf. gegen 
die. Ansicht ‚ ausgesprochen., ‚dass die Pellagra 
der. Irren, wie Hr.’ Billed :annimmt, eine Folge 
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der Geisteskrankheit sei und hat nun 47 Irren- 
häuser besucht, um weitere Erfahrungen einzu- 
sammeln. Er fand, dass in 27 Anstalten Pel- 
lagra gar nicht vorkam und dass sie in den 
übrigen nur unter der Zahl der weniger gut ge- 
nährten Pfleglinge und auch bei ihnen nicht 
häufig "beobachtet wurde. Er schliesst daraus, 
dass die Pellagra entweder schon vor Ausbruch 
der Geisteskrankheit ‚bestand oder: durch un- 
günstige. äussere Verhältnisse -im Verlaufe der 
Geisteskrankheit, nicht aber durch diese: selbst 
hervorgerufen wurde. Dagegen ist Hr. Pain, 
Arzt an der, grössten Irrenanstalt Frankreichs, 
zu Clermont, der Ansicht, dass die Geisteskrank- 
heit selbst schwächend auf den Körper ein- 
wirkt und in Verbindung mit nicht genügender 
Ernährung einen cachektischen Zustand herbei- 
führt, der sich unter Anderem auch durch das 
Ausbrechen eines Erythems unter dem Einflusse 
der Sonnenstrahlen, durch Verdauungsstörungen 
und Durchfälle manifestiren kann, Symptome, 
die. man fälschlicherweise auf. eine besondere 
Krankheitseinheit, die Pellagra, bezogen hat. 
Nur durch diese Annahme wird es erklärlich, 
dass die wohlhabenderen Pfileglinge, die durch 
geeignete restaurirende Lebensweise den schäd- 
lichen Einflüssen der- Geisteskrankheit auf. den 
Körper auf längere Zeit vorzubeugen im Stande 
sind, von der Pellagra nicht, die ärmeren Kran- 
ken dagegen nicht selten von ihr befallen wer- 
den. Hätte dagegen bei den von der Pellagra 
heimgesuchten Irren die letztere schon vor Aus- 
bruch der Geisteskrankheit bestanden, so würde 
die Zahl der Pellagrafälle viel gleichmässiger 
in den verschiedenen Anstalten vertheilt sein, 
als es der Fall ist. 


Hr. Joire zählte unter den 540 unter seiner 
Behandlung stehenden Irren 17 mit Pellagra, 
deren geistige Störung meist den Charakter der 
Depression trug; er leugnet, dass die Pellagra 
durch Geisteskrankheiten bedingt werde, da sie 
sonst unter den Geisteskranken, deren äussere Ver- 
hältnisse die gleichen sind, viel häufiger. vor- 
kommen würde. Eine: spezifische Ursache der 
Pellagra. ist nich ‚ aufzufinden; ungenügende 
Nahrung, 'Elend ete. mögen ihren Ausbruch bei 
bestehender Prädisposition hervorrufen, wodurch 
aber ‚ die: Prädisposition selbst geschaffen ‚wird, 
ist, unbekannt. 


Nach den Beobachtungen von Hrn. Ferrario 
bieten: die: lichenösen Ausschläge rücksichtlich 
der’ Beschaffenheit der ‚Haut, der befallenen Kör- 
perxtheile;, der’ Zeit, um welche sie,am..liebsten 
eintreten (Frühling) , eine | grosse Aehnlichkeit 
mit:.den .der, Pellagra'. eigenthümlichen. ‚und..er 
vermuthet desshalb, dass der Grund ‚des, Leidens 
in. beiden ‚Fällen derselbe ‚sei, dass aber ‚durch 
andere dazu. kommende Bedingungen . dasselbe 
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modifieirt worden und sich in 2 von einander 
verschiedene Formen gespalten habe. ! 


Broncekrankheit, 


Bronzed skin. Morbus Addisonii. 


Ploss. Ein Fall von Bronzekrankheit mit Nebennieren- 
erkrank ung. ' Küchenmeist. Zeitschr. 1863. Heft 3. 


Gussmann. Morbus Addisonii. Archiv der Heilkunde, 
Heft 6. 
Duclos.. De la’ maladie bronzee d’Addison et des fonc- 


tions des capsules surränales. Bullet.  gener, de 


therap. 15. Febr. 1863. 


Der Kranke des Hın. Ploss, ein 40jähriger 
Kaufmann, der: häufig an chronischen, wahr- 
scheinlich durch Lungentuberkulose bedingten 
Brustkatarrhen gelitten, zog sich in Folge einer 
Erkältung im Januar 1862 einen Magen-Darm- 
katarrh mit rückbleibender Empfindlichkeit des 
Leibes und bald darauf eine fieberhafte rheu- 
matische Entzündung des linken Kniegelenks 
zu. Einige Zeit später stellte sich eine eigen- 
thümliche gleichmässig bräunliche Färbung an 
Gesicht und. Händen, Geschwüre der Mund- 
schleimhaut, Mattigkeit, Reizbarkeit der Stimm- 
ung, Appetitlosigkeit und häufiges Brechen nach 
den Mahlzeiten ein. Dabei bestand neben 
Schmerzen in derLendengegend grosse Empfind- 
lichkeit der Nabelgegend gegen Druck. Auf 
Gebrauch ‚von Karlsbad besserte sich zwar die 
Stimmung des Kranken, die Kräfte hoben sich 
etwas, aber das Kolorit wurde immer dunkler, 
erstreckte sich auch auf den Nabel und die Ge- 
schlechtstheile, die Schmerzen nahmen wieder 
zu und nach Eintritt von Delirien und Coma 
erfolgte der Tod Anfangs August. Bei der Sek- 
tion fanden sich Tuberkel in den Lungenspitzen 
und beiden Nebennieren. 


Den. folgenden Fall beobachtete Hr. Guss- 
mapn auf der Züricher Klinik. Ein 33jähriger, 
von Jugend auf schwächlicher Schuhmacher litt 
seit seinem 17. Jahre wiederholt an Magenschmer- 
zen, öfterem Erbrechen und Uebelkeit. Zuerst 
im Jahre 1859 bemerkte er, dass er im Gesicht 
und später an den Oberschenkeln immer dunk- 
ler gefärbt wurde. Im Mai 1862 entwickelte 
sich eine allmählig wachsende Anschwellung des 
rechten Hodens und ein Jahr später Zellenge- 
websabscesse am rechten Ellenbogen und Trochant. 
maj., welche bei zunehmender Mattigkeit des 
Kranken die Grösse einer Kinderfaust erreich- 
ten. Im Juni 1863 nahm die Färbung einen 
grossen Theil des Rumpfs und der Extremitäten 
ein, war an den dunkleren Stellen mulatten- 
artig, an den helleren blassgraugelb. Die Un- 
terlippe, das Zahnfleisch und die innere Mund- 
schleimhaut waren besetzt mit einzelnen grös- 


seren, graubraunen Flecken, ‘ähnlich denen, die 
man: oft auf der Mundschleimhaut der‘ Hunde 
sieht. Die Hauptklagen des Kranken bestanden 
in beträchtlicher Mattigkeit und Muskelschwäche, 
zu der sich noch Kopfschmerzen, Appetitlosig- 
keit, mit schnellem 'Collapsus verbundenes Er- 
brechen und zuletzt Durchfälle gesellten, denen 
der Kranke am 4. Juli erlag. Bei der Obduk- 
tion fand man den rechten Hoden : strichweise 
käsig entartet und den Nebenhoden in eine mit 
Kalkbrei und Detritus angefüllte Höhle umge- 
wandelt; das Herz klein, fettlos, dünnwandig; 
in den Lungenspitzen pigmentirte Schwielen und 
Miliartuberkel. Beide Nebennieren sehr vergrös- 
sert, knollig, zeigen auf dem Durchschnitt ein 
grauliches, festes, leicht durchscheinendes Ge- 
webe, das von gelben, käsig aussehenden $tel- 
len durchsetzt ist. Von der normalen Substanz 
der Nebennieren nur an der rechten noch ein 
Theil der Rindenschicht erhalten. 


Atrophie. 


Adelt: Atrophiae circumscriptae totalis casus. : Dissert, 


inaug, Berol. 


Bei einem  26jährigen Mädchen hatte sich 
seit zwei Jahren Atrophie ihres linken Arms, 
seit: einem Jahre Atrophie der linken Gesichts- 
hälfte entwickelt. Im Gesicht waren die Stirn- 
und Schläfengegend und die Gegend über dem 
Oberkiefer betroffen; in der Stirngegend bildeten 
die atrophischen Parthien 2 nebeneinander gele- 
gene, über den Stirnbeinhöcker verlaufende Fur- 
chen. Das linke Auge war etwas in die Au- 
genhöhle zurückgezogen, die linke Oberlippe 
weniger dick wie die rechte. Die Cilien der 
linken Augenlider und die Haare des an die Pfeil- 
naht grenzenden Bezirks des linken Scheitel- 
beins stehen weniger dicht wie rechts. Die 
Färbung der atrophischen Theile war nicht ver- 
ändert, beim Waschen sollen sie sich aber ro- 
sig färben. Sensibilität und Motilität links 
nicht beeinträchtigt, Störungen in den Sinnes- 
organen fehlen. Ausser mehreren atrophischen 
Stellen zwischen Wirbelsäule und der linken 
Scapula in derGegend der linken Fossa infraspi- 
nata bestand Atrophie des Oberarms, die, in der 
Mitte seiner inneren Seite beginnend, sich über 
Condyl. int. und Olecranon entlang der inneren 
Parthien der Beugeseite des Vorderarms bis zum 
Carpus erstreckte. Die Sensibilität war auch hier 
nicht gestört, dieMuskelkraft aber gegen rechts 
verringert und auch die elektrische Reizbarkeit 
der Muskeln herabgesetzt. Da die Temperatur 
der atrophischen Stellen nicht niedriger war, 
als die an normalen, konnte der Entstehung der 
Atrophie keine Anämie zu Grunde liegen, die- 
selbe war vielmehr wahrscheinlich durch 
eine Lähmung der trophischen Nerven bedingt. 


—— 


BERICHT 
Leistungen in der Lehre von den Geschwülsten 


+ 


Dr. F. GROHE, Professor in Greifswald. 
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Allgemeines über Geschwälste, 


R. Virchow. Vorlesungen über Pathologie. Zweiter Band: 

“ Oncologie. 1. Hälfte. Die Krankhaften Geschwülste. 

30 Vorlesungen, gehalten während des Wintersemesters 

1862— 1863. an der Universität zw Berlin. 1. Band. 

Mit 107 ‚Holzschnitten und einem Titelkupfer. Berlin. 
1863. 

John Hughes Bennett. Lectures on ‚moleeular physiology, 
pathology and therapeutics etc. Lect. X. Morbid 
growths. Lancet 29. 'Aug. 1863. IR 

F. Grohe. Ueber Neubildüngen in: A. Bardeleben’s Lehr- 
buch der’ Chirurgie. ‘4.: Aufl. 1. Bd.: Berlin. 1863. 


M. Robin. Me&moire sur une ’espece de .tumeur formöe 
aux depens’ du ,tissu, des; bulbes dentaires. : Gaz. möd. 
de Paris.. Nr. 21 und 22. 1863. 

Wilh. Krause. Ueber Lymphgefässe in. Geschwülsten. Mit 
einer Tafel. Deutsche Klinik. Nr. 39. 1863. 

M. Launay. Tumeur du sein d’apparence butyreüse. Gaz. 
des hop. Nr. 5. 1863. ' 


Wilh. Bernh. Rudolph. Beobachtungen über einen Sacral- 
tumor mit Berücksichtigung ‘ähnlicher Fälle. Dissert. 
-\, imaug. Leipzig. 1862. 


C. A. R. Ritter. De neoplasiae processu. Dissert. 'inaug. 
Berolini. 1863, __ 


W.H. Folker. On a case of a tumoar of the tongue 
of twenty yeats growth. Lancet. Oct. 17. 1863. 


Wir haben unsern diesjährigen Bericht über 
die Leistungen auf dem Gebiete der Neubildungen 
mit der Anzeiße eines Werkes zu eröffnen, das 
„Sine ira et studio* als die hervorragendste 
Leistung auf diesem Gebiete, seit Joh. Müller’s 


grossem Werke über die Geschwülste,, dasteht. 
Hr, Virchow hat als den zweiten Band seiner 
Vorlesungen über Pathologie, deren ersten seine 
Cellularpathologie, wovon bereits die 3. Auflage 
vorliegt, bildet, seine im: Wintersemester 1862 
bis 1863 gehaltene Vorlesung über die krank- 
haften Geschwülste in analoger Form nach ste- 
nographischer Aufzeichnung herausgegeben. Die 
vorliegende erste Hälfte umfasst 16 Vorlesungen, 
mit zahlreichen vorzüglich ausgeführten 'Holz- 
schnitten und einem Titelkupfer, einen seltenen 
Fall von fast über die ganze Körperoberfläche 
verbreiteten Molluscum (Fibruma molluscum) dar- 
stellend, Die Literatur, sowohl die älteste als 
die neueste, ist mit einer ‘Ausführlichkeit in den 
Text eingeflochten, wie es uns von keinem 
Werke der Art bekannt ist, ‘und wodurch : die 
historische Bedeutung desselben noch mehr her- 
vortritt. Die anatomischen Arbeiten auf dem 
Gebiete der Neubildungen haben durch die Rich- 
tung, welchen der Gang der Medizin in unsern 
Tagen genommen hat und durch das in weiteren 
Kreisen rege gewordene Interesse an mikros- 
copischen Untersuchungen eine ungewöhnliche 
Ausdehnung erlangt. In demselben Maasse hat 
auch die Journalliteratur einen Umfang 'und eine 
Zersplitterung erfahren, die leider täglich noch 
mehr anzuwachsen droht, dass es selbst für den 
Spezialisten kaum möglich ist, ihrer vollständig 
habhaft zu werden. Wie bei aller Arbeit mit 
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der Zahl der Arbeitskräfte nicht allein der Kreis 
der Detailuntersuchungen sich erweitert, sondern 
auch die Standpunkte sich mehren, wechseln 
und in verschiedenen Richtungen auseinander- 
gehen, so hat sich auch in der Beurtheilung 
der neoplastischen Prozesse vielfach ein Wider- 
spruch der Meinungen herangebildet, der, anstatt 
zu einer befriedigenden Lösung zu führen, stel- 
lenweise Zweifel und Bedenken gegen die ana- 
tomische Forschung überhaupt erweckte. Vor 
lauter Bäumen sah man vielfach den Wald 
nicht mehr, und kaum dass der Horizont sich 
zu klären begann, ertönten da und dort ver- 
zweifelte Rufe darüber, 
Wesen dieses oder jenes Ferngebildes auflassen 
und benennen soll. Die Willfährigkeit der Sprache 
musste stellenweise über die Schwierigkeit hin- 
weghelfen, ein neuer Namen war für die alte 
Sache glücklich entdeckt, über deren Zweifel 
man nicht hinwegkam. Das. Bedürfniss nach 
einem Werk, welches die weithin zerstreuten 
Beobachtungen in sich vereinigt und an der 
Hand einer eigenen reichen Erfahrung unter 
einem einheitlichen wissenschaftlichen Gesichts- 
punkte zur Darstellung bringt, ist längst. vor- 
handen und allseitig empfunden, Die älteren 
Spezialwerke über Geschwülste stehen, abgesehen 
von dem bleibenden Werth, den die darin nie- 
dergelegte Casuistik behält, mit der gegenwär- 
tigen histologischen Auffassungsweise vielfach 
in Widerspruch, während die Hand- und Lehr- 
bücher über pathologische Anatomie und Chi- 
rurgie, welche dieses Thema behandeln, dem 
Umfang und dem Charakter des Werkes gemäss, 
theils einer zu kurzen, theils zu exelusiven Dar- 
stellung huldigen, wodurch das Verständniss 
für den, der die Sache nicht täglich vor Augen 
hat, wesentlich erschwert wird. Das Werk des 
Hrn. Virchow scheint uns diesen verschieden- 
artigen Bedürfnissen in sehr vollkommener Weise 
zu genügen, wozu nach unserer Ansicht die 
Art der Darstellung wesentlich beitragen dürfte. 
Mag man im Allgemeinen über diese Frage 
verschiedener Meinung sein, so dünkt uns doch, 
dass eine streng wissenschaftlich systematische 
Darstellung, die immer nur ein Ziel vor Augen 
hat, bei einem so umfangreichen Gebiete wie 
das der Neubildungen, das ausserdem noch so 
viele offene Fragen darbietet, für das allgemei- 
nere Verständniss nicht gerade sehr förderlich 
ist. Der Hr. Verf. war jedoch. bemüht, wie er 
in der Vorrede bemerkt, den dogmatischen Cha- 
rakter, der dem Universitätsvortrage mehr oder 
weniger anhängt, bei der Redaktion möglichst 
zu mildern und der Darstellung durch die Auf- 
nahme der wichtigsten Citate und durch den 
Hinweis auf die Präparate der Sammlung des 
pathologischen Instituts zu Berlin, einen strenge- 
ren Charakter zu geben. 

Für. die Beurtheilung des Standpunktes, den 
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Verf. in seinem Werke eingenommen 
hat, glauben wir am Besten zu thun, wenn 
wir seine eigenen Worte hier reden lassen. Er 
sagt S. VII: „Meine Auffassung der Geschwülste 
weicht in vielen Stücken von der hergebrachten 
ab. Sie beruht zunächst auf den Grundsätzen, 
welche ich in der Cellularpathologie des Näheren 
entwickelt habe, und sie verstösst in Haupt- 
punkten gegen uralte humoralpathologische 
Ueberlieferungen. Aber ich gebe mich der Hoff- 
nung hin, dass sowohl in der Pathogenie als 
in der Aetiologie, als auch in der Prognose die 
von mir vertretene Richtung eine fruchtbare sein 
werde, und dass der Versuch einer neuen Ord- 
nung des oncologischen Wissens nicht blos für 


der Hr. 


‘die unmittelbare Anwendung nützliche Anhalts- 


punkte gewähren, sondern auch einen starken 
Anstoss zu neuen und geregelten Beobachtungen 
geben werde. Dem Bestreben Vieler, gerade in 
diesem Gebiete Theorie und Praxis als unver- 
einbar hinzustellen , setze ich den Versuch ent- 
gegen, beide in die innigste Verbindung zu 
bringen, indem ich den genetischen Standpunkt 
als den entscheidenden festhalte.e Für die Ent- 
wickelungsgeschichte meine ich, wenn auch 
keineswegs einen Abschluss, so doch einen ganz 
sicheren Boden gewonnen zu haben, auf wel- 
chem jede neue Beobachtung sofort sicher an- 
gelegt werden kann. Für die Aetiologie habe 
ich mich bemüht, statt verzweifelnder Ausrufe 
über die Unmöglichkeit eines wirklichen Ver- 
ständnisses in möglichst grösster Vollständigkeit 
die sicher ermittelten Thatsachen zusammenzu- 
zutragen und den Hergang, nach der Analogie 
anderer, genau bekannter und ergründeter. pa- 
thologischer Prozesse zu betrachten. Die Prognose 
habe ich ausschliesslich nach empirischen Er- 
gebnissen geschildert und die 1heoretische Deu- 
tung, welche ich derselben gebe, in einer für 
Jedermann leicht erkennbaren Weise von der 
nackten Erfahrung gesondert.“ 

Es ist hier. nicht möglich, auf den reichen 
Inhalt der einzelnen Vorlesungen und auf den 
interessanten und völlig neuen Gedankengang, 
den der Verf. darin entwickelt, näher einzu- 
gehen, was wir dem Privatstudium überlassen 
müssen. Der Inhalt des vorliegenden Bandes 
ist in Kürze foigender: 

1. Vorlesung. Besriffsbestimmung und Ein- 
theilung der Geschwülste. 

2. V, Homologie und Heterologie der Ge- 
schwülste, 

3. V. Allgemeine Physiologie d. G. 

4. V. Aetiologie der neoplastischen Prozesse. 

' 5. V. Pathogenie der neoplastischen Ge- 
schwülste. 

6. V. Grundlagen einer systematischen Ord- 
nung der Geschwülste.- 

....7..V. Die Blutgeschwülste (Haematome), 1) 
Die eystischen Formen: Kephalämatom ; Othae- 


mA 


BETALB un de dh äf 





matom;: ‚Haematom. ‚der Dura mater;.. iin 
Uinsecauie: 2) Die festen Formen: Hämatome der 
Herzklappen, des: Gehirns, ‘des Eierstocks, der 
Vulva. 3) Die. polypösen Formen: Polypöses 
Haematom des Uterus; Hämatoma zetrouseripuii; ; 
Hütmätongefides ‚ete. Ä 

Be. e Wassergeschwülste, insbesondere By. 
drocele testis. 

9. V. Hydrocelen des Kopfes; uni Rückenit 
Sälbesie colli; H. capitis et‘ -dorsi; 'Tumores 
eranii cystici; Hydromeningocele;; Spina: bifida; 
Hydromyelocele und Hydrencephalocele ete. 

10. V.. Hygrome, :Ganglien. 

1,V; Bellienian-Kyatate v 

1a, ee -Cysten «der grösser Ka- 
näle. vu 
mr“ N Fibrome: ; Hamälie den Eirdgeirebe- 
ssschwälebn Elephantiasis. Molluscum. Fibroma 
diffusum.. Fibroma papillare. Fibroma aha 
sum. Dir ra Fibrom. ete. 
>44. V. Lipome. «> e ul ul 

. 18..V. ‚Myxome. enthiedien heit My- 
xome:. von ‚Schleimeysten und Schleimeystomen. 
Natur und Vorkommen. derselben. Varietäten. 
Aeltere Terminologie. Baar ähung 2a Ba einzel- 
nen Arten und: Theorie etc. 

16. V. Chondrome. — 

Ueber ‚die. Vorträge ‚des: Hrn. Bennett über 
„Molekular-Physiologie. und Pathologie wurde 
schon früher in dem Referat. über „Allgemeine 
Pathologie“ berichtet, wesshalb hier von einem 
weiteren Eingehen auf: dieselbe Umgang genom- 
men:„werden kann. In der. vorliegenden 10. 
Vorlesung: verbreitet sich Hr. Bennett über die 
Neubildungen und speziell über ihre Classifica- 
‚tion und Naturgeschichtei.e. ihre Entwickelung, 
Wachsthum, Verbreitungsweise und ihre. Rück- 
bildung. «Die bisher gebräuchliche und wesent- 
lich von chirurgischer Seite veranlasste Eintheilung 
in: gutartige und bösartige Geschwülste. bezeich- 
net ‘der Verf. als einen. theoretischen Irrthum 
und: für. die, Praxis nachtheilig. Die Faserge- 
schwülste,. ‚welche gewöhnlich als. der Typus 
‚der. gutartigen Neubildungen betrachtet werden, 
können ebensogut ‚lokal reeidiviren, als in an- 
‚deren Organen sich entwickeln und durch Druck 
auf Nachbarorgane Zerstörungen veranlassen und 
‚einen födtlichen. Verlauf nehmen, wie. die Lipome, 
Adenoide, Angiome, Dermoide, Epitheliome, -En- 
‚chondrome. und Sarcome ‚ete., während von .die- 
‚sen letztern wieder Fälle bekannt ‚sind, bei denen 
nach«der- Exstirpation ‘Heilung erholen Als die 

;e-geeignete Basis: für eine Classification 
der‘ Neubildungen - betrachtet. der. Verf., wie .dies 
auch in Deutschland gang und. ‚gebe: ist, . die 
Berücksichtigung. des _Grundgewebes ünd diesen 
Textur, wobei Complieationen vorkommen: ‚können, 
die nach dem Vorwiegen ‚der einzelnen: Bestand- 





»theile die Aufstellung von: ‚Unterabtheilungen 
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nothwendig machen. Hiernach unterscheidet der 
Verf. die folgenden 9 RER eh Elansen 
krankhafter- Geschwülste: ver pie 


Biel Fibroma t He Iroma. 


1. Fasergeschwülste 


2. Fettgeschwülste -- Lipoma, ;® 
3. Gefässgeschwülste — Angionoma, 
4. Cystengeschwülstee — COystoma. 
5. Drüsengeschwülste — Adenoma. 


6. "Fpithelialgeschwülste _ Epithelioma. 4 e * 


7. Knorpelgeschwülste _— IEnchondroma. 
8. Knochengeschwülste — ÖOsteoma. 
2 Krebsgeschwülste _ Careinoma., 


» Diese Grundformen: Elan ‘durch: das: Auf- 
treten bestimmter Gewebstheile (particular sub- 
stances) : Unterabtheilungen‘: zulassen , welche 
nach der  Aehnlichkeit, die diese Gewebstheile 
mit. andern. bekannten: Objekten darbieten, wie: 
Wasser, ‚Speck ‚. Fleisch, Gehirnsubstanz. eier, 
benannt . werden. Als»: ‚solehe Secundärformen 
führt-der Verf: die. folgen 14. “ nach ihrer 
Aehnlichkeit mit: 


Win 


1. Wasser (like water) — 

2. Schwarzem Pigment — Melanoma, 

3. Grünem Pigment — Chloroma. 

4. Blut — Haematoma. 

5. Leim — Colloma. 

6. Speck — Steatoma, 

7. Grütze — Atheroma. 

8. Honig — Meliceroma. 

9. Cholestearin Bin Cholesteatoma. 

10. Fleisch — Sarcoma. 

11. Nerven — Neuroma. | 
12. Him — Eneephaloma, ° 
13. Mark — Myeloma. ’ 
14. Marmor — Seirrhoma_etc. 


Als besondere Varietäten betrachtet der. Verf. 
noch. das: Siphonoma oder Cylindroma, das: He- 
teradinoma, und eine Geschwulstart,; die er wegen 
ihrer .Aehnlichkeit mit: der. .Karioffel, Solanoma 
bezeichnet. :. Ferner. können: noch andere Varie- 
täten . entstehen: durch die .-Combination von 
verschiedenen  Primärformen,,: als. fibro-cartila- 
ginöse, fibrocystische, fibrosarcomatöse,.fibro- 
epitheliale ,. angior Aarau: Ra Ol ee 
fibroma etc. FOERE yeriseierd 

Er nd auf Re Fu En Elite 
deleben, für die neue (4.). Auflage. von ‚dessen 
Lehrbuch. der Chirurgie und Operationslehre, den 
Abschnitt-über die Neubildungen einer Revision 
unterworfen und einzelne Kapitel, die» in.-den 
frühern Auflagen weniger berücksichtigt. waren, 
neu. bearbeitet, wie dies im. Texte :grossentheils 
bemerkt ist. Die Zeit, in der. die Arbeit vollen- 
det sein musste, war kurz zugemessen, ‚der 
disponible Raum sehr beschränkt, während die 
Arxt,.‘der: ‚Darstellung. der. Aufgabe »und. dem 
Charakter des ganzen: Werkes. ‚angemessen sein 
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musste, Diese verschiedenen Rücksichten schlossen 
von vornherein ausführlichere Discussionen und 
die Mittheilung einer grösseren "Casuistik ' aus, 
die nur da stattfand, wo eine auf eigene Unter- 
suchungen gegründete Abweichung. von der. ‚ge 
wöhnlichen Auffassungsweise, es nothwendig. er- 
scheinen liess; bei der Literatur konnten aus 
denselben Gründen. nur die ‚neuern Originalmit- 
theilungen berücksichtigt werden. Die gutartigen 
Neubildungen sind nach ihrer histologischen 
Grundlage geordnet und nach ihrer unmittelbar 
practischen Bedeutung ergänzt. Unter denselben 
hat der Abschnitt über die Bindegewebsgeschwülste 
dadurch eine Veränderung‘ erfahren, dass. der 
Darstellung des Sarcoms, die bis dahin gemein- 
schaftlich "mit den Bindegewebsgeschwülsten 'ab- 
gehandelt war, ein besonderer Abschnitt gewidmet 
wurde; zu der Neubildung: des’ Knorpelgewebes 
ist die Eechondrone neu‘ hinzugekommen. Die 
Cysten wurden nach ihrer Entstehungsweise' in 
4 grössere Abschnitte ‚gebracht. Unter den bös- 
artigen Neubildungen hat Referent den Zotten- 
krebs, den Gallertkrebs, den Zusatz Cylindro- 
Epithelial-Caneroid, das Gallerteancroid, die 
Perlgeschwülste, . sowie den ganzen Abschnitt 
über das Sarcom. neu bearbeitet; der Tuberkel 
wurde theils verändert, theils weitet 


Hr. Robin leitet seine Mittheilungen . über 
die Geschwülste, welche von der Zahnpulpe aus- 
gehen, ein mit einem kurzen Resum@ aus seinen 
mit Hr. Magitot bereits 1860 publieirten Un- 
tersuchungen über die Entwickelung und das 
Wachsthum der Zahnpulpe beim Fötus. . Nach 
der Auffassung von Blainville bezeichnet der 
Verf. die Zahnpulpe als tissu phanerophore, 
welche Benennung er gegenüber der früher von 
Lannot gebrauchten (tissu "phaneropare ou pha- 
nerifere) für sachg&mässer hält. Die Geschwülste 
der 'Zahnpulpe, welche häufig als Fibroide oder 
Careinoma . bezeichnet werden, sitzen in der 
Regel unmittelbar dem Kiefer auf, entweder über 
dem Zahnkanal oder in der Tiefe der Alveolen. 
Sie beschränken durch ihr Wachsthum die Aus- 
dehnung der Alveolen und die regelmässige 
Bildung der Kiefer; zuweilen erfahren sie 'eine 
Einkapselung, wodurch die Zahngefässe' und 
Nerven verdrängt werden. Die Geschwülste setzen 
sich aus Kernen zusammen, die etwas grösser 
als im Normalzustande sind und aus spindel- 
förmigen Körpern. Ihr Gehalt an Kalkkörperchen 
ist sehr variabel, wodurch er Farbe des Ge- 
webes wechselt. 

Der Verf. unterscheidet zwei. Arten dieser 
Geschwülste: 1) solche, in denen ‘die Kalkkör- 
perchen vollständig fehlen, oder wo ihre Menge 
dem normalen Zustand beim Erwachsenen ent- 
spricht; 2) solche, wo die Zahl der Kalkkör- 
perchen sehr variirt, wodurch die Geschwulst 
nicht die graurothe-Farbe des normalen: Zahn- 
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gewebes besitzt, sondern ki: grau-weise ‚bald 
gran gelb aussieht. | 

Eine Geschwulst. der ersten Aut; ei: der 
Yalkıı bereits im Jahr: 1859 in der Soc. de 
chirurgie «vorgelegt und’ in den Akademiebe- 
richten beschrieben. Dieselbe‘ war: von beten: 
neur in: Nantes. exstirpirt und von‘ demselben 
auch beschrieben worden (Cfr. d. B.’p. 1859): 
Nach der Untersuchung des: Hrn. Robin zeigte 
dieselbe die Eigenschaften einer nicht: sehr festen 
elastischen  Fasergeschwulst, eine  grau-weisse 
Farbe und einen lamellösen Bau. Die Geschwulst- 
masse liess sich leicht  zerfasern‘ und bestand 
bei der mikroscopischen Untersuchung aus sehr 
regelmässigen feinen, welligen  Faserzügen, mit 
Kernen, einer feinkörnigen Substanz und aus 
spindelförmigen Körpern. Die Kerne waren rund- 
lich und ‚länglich, einzelne‘ mit einem» .deut- 
lichen Kernkörperchen versehen, ihr Durchmesser 
war grösser als der der embryoplastischen Kerne. 
Die fibroplastischen Körper waren regelmässig 
spindelförmig, sehr langgestreckt, an den Enden 
häufig gabelig‘ "getheilt,  zackig und lamellös 
auslaufend. Die Mehrzahl derselben war jedoch 
sternförmig, mit 2: bis 5 Ausläufern, wie in’ der 
Zahnpulpe und in der Emailsubstanz beim Fötus, 
die miteinander anastomosirten.»An den Stellen, 
wo die fibro-plastischen Körper die Hauptmasse 
der Geschwulst bildeten, lagen sie in parallelen 
Zügen eng beisammen, wobei die Kerne schärfer 
hervortraten, während die Lagerung ‘der Körper 
weniger‘ scharf hervortrat. . Auf Durchschnitten, 
welche nicht sorgfältig ausgebreitet waren, er- 
schien das Gewebe fast nur aus Kernen zu'be- 
stehen, ähnlich dem Bild in»manchen epithelia- 
len Geschwülsten; Gefässe fanden sich nur sehr 
spärlich vor. Der Verf. ist der Ansicht, dass 
die Geschwulstmasse, ungeachtet der Verschie- 
denheit der Kerne und fibro-stytischen .. Körper 
von dem fötalen Zahngewebe, dennoch aus dem- 
selben hervorgegangen ist (die. Kerne waren 
um ein Viertel bis um die Hälfte‘ grösser als 
in der normalen Zahnpulpe) und dass sie eigent- 
lich nur eine Hypertrophie der Zahnpulpe dar- 
stellen, wofür noch besonders die Verbindung 
mit der innern Seite der Alveolarwand und die 
Fortsetzung in die Tiefe der © Zahnalveolen 
spricht. 

Von.der zweiten Form dieser Geschwülste 
hatte der Verf. zwei Fälle zu untersuchen Ge- 
legenheit, welche von Hrn. Nelaton exstirpirt 
waren; der zweite Fall ist bereits von Magitot 
hesehrieben, arı dessen Auffassung sich der Hr. 
Robin anschliesst. Derselbe sass am linken Un- 
terkiefer, in der Gegend des ersten kleinen Back- 
zahns, die Form war länglich und die Geschwulst 
verbreitete sich in der Längsaxe des Knochens; 
dieselbe war 12 Ctm. lang und 7 Ctm. hoch. 
In beiden Fällen sass die Geschwulst über dem 
Zahnkanal und verbreitete sich gegen den untern 


NE 


ir Ey EEE a 2 
HKITATSFERTE 


Knochenrand. Die: eigentliche‘ Geschwulst war 
9 Ctm. lang, hoch, und’5 dick. Die Schnitt- 
fläche hatte “eine gelbweisse ,- gleichmässige, 
durchscheinende Farbe, knirschte unter dem 
Sealpell und. besass eine knorpelähnliche Härte. 
Die mikroscopische‘ Untersuchung ergab eim or- 
sanisches Grundgewebe, mit sehr zahlreich ein- 
gestreuten Kalkkörperchen. ‘Jenes bestand aus 
einer feinkörnigen Masse, aus Kernen und fibro- 
plastischen Körpern neben einem fibrillären Grund- 
gewebe; die Kerne hatten eine Länge von 
0,013—0,014 Millm. und besassen häufig 2 
EN Geeflase waren nur. spärlich ‘vorhanden, 
Die Kalkeoneretionen waren rundlich und oval, 
vielfach von unregelmässiger Form, mit buchti- 
gem. Rand, zuweilen verschmolzen; ihre Grösse 
wechselte von se 
Millimeter; sie waren stark lichtbrechend und 
besassen eine scharf begränzte dunkle Contour 
und lösten sich unter Gasentwickelung in Salz- 
säure auf. Im Innern dieser Geschwülste fanden 
sich zwei kleine Höhlen von spongiöser Knochen- 
substanz begrenzt. Dieselben enthielten eine 
graue visquöse Flüssigkeit, in der farblose Kör- 
perchen,, Kpitbellalzellen und. körnige Massen 
sich ERBE: — 

EN Kerr Herd es bei einem Myxom 
(Gallertsarkom) der grossen Schaamlippe, . in 
einem: Fall’ von Seirrhus und in: zwei Fällen 
von Markschwanm der Brustdrüse und bei einem 
recidivirenden Markschwamm der „Hüftgegend 
unzweifelhafte Lymphgefässe zu injieiren. Das 
Myxom: war. von Hrn. Siromeyer in Hannover 
operirt und stammte von einer 50jährigen Frau. 
Die Geschwulst hatte sich binnen 21/, Jahren 
entwiekelt und war mehrere Pfund schwer, sie 
war schmerzlos und :nur beim Gehen durch ihre 
Grösse belästigend. Bei der Injection füllten sich 
anastomosirende Gefässe von 0,1 Mm. Durch- 
messer, im Unterhautbindegewebe der grossen 
Schaamlippe, deren Haut mit ‚der Geschwulst 
verwachsen. war, und von .diesen aus makrosco- 
pisch darstellbare, mit Klappen versehene Lymph- 
gefässe, "welche in der Geschwulst selbst ver- 
liefen. Die Brustcareinome waren von Hrn. 
Baum exstirpirt, nebst der: grösstentheils damit 
verwachsenen Haut. Die Injechen geschah: durch 
eine Stichöffnung in die die Geschwulst bedeckende 
Haut. mit Chromblei und Leim. In manchen 
Hautpapillen war. ein centrales, nahe an. der 
Spitze‘ kalkig beginnendes Lymphgefäss zu er- 
kennen, ähnlich dem centralen' Chylusgefäss” der 
Darmzotten. Mit diesen Gefässen im "Zusam- 
menhang stehende ‚Lymphgefässe liessen sich 
dann durch. Injection. im Unterhautbindegewebe 
nachweisen, die sich-in- das Stroma: der Carei- 
nome fortsetzten, “wovon der Verf. "mehrere 
Abbildungen. gibt. "Bei 8 ärkerer . Vergrösserung 
liess. sich. erkennen, dass: ie grosskerni gen Zellen 
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der Geschwülste in ‘den Maschen ' der Lymph- 
gefässe liegen. "Die Durchmesser "der injicirten 
äusserst _dünnwandigen Lymphgefässe hängen 
wesentlich von dem Füllungsgrade und dem. an- 
gewendeten: Druck ab, im Allgemeinen ergab 
sich jedoch, dass die Lymphgefässanfänge: in den 
Papillen etwa 0,01 Mim. messen. Die feineren 
Gefässe im Unterhautbindegewebe und im Stroma 
der Careinome hatten. durchschnittlich 0,02; bis 
0,025, die stärkeren Stämme 0,19— 0,34 Mm. 
Dicke, Am meisten charäkteristisch waren die 
Kanäle, welche nur zur Hälfte erfüllt waren. 
Ist man zweifelhaft, ob ein injieirter Kanal. .ein 
Blutgefäss oder Dynipheefiet ist, so versetzt 
man das mikroscopische Präparat mit etwas 
Salzsäure. Es bilden sich dann im Lumen des 
Kanals Krystalle von Chlorblei, ‚während .die 
Wandungen frei’ werden und ihren Bau übersehen 
lassen. Die Lymphgefässe zeigen keine Kerne 
und unmessbare feine Wandungen, wenn sie 
nicht makroscopisch gross sind. An Kanälen 
von 0,19 Mm. Dicke betrug‘ der Durchmesser 
der Wandungen dagegen 0,002 Mm.; Verwechs- 
lungen mit Extravasaten und Blutgefässen ‚sind 
diesem . Verfahren nach. dem. Verf. kaum 
möglich. 


Hr. Launay' theilt einen Fall von Brustkrebs 
mit, der von Hrn. Demarguay. operirt wurde 
und auf. Grund..der. zuerst von Hrn. Donne aus- 
geführten mikroscopischen Untersuchung, welcher 
nichts als Milchkügelchen vorfand, als eine ga- 
lactocele solide. Velpeau’s zu sein schien, bis 
der ungünstige Verlauf: der. Krankheit und. .die 
mikroseopische Untersuchung der recidivirenden 
Knoten durch Hın. Ch. Dufour den Prozess als 
ein gewöhnliches Careinom erkennen liess. Die 
Geschwulst.; sass, ‚an ..der ‚linken .Brustdrüse .bei 
einer ‚40: Jahre ‘alten Dame, welche dreimal 
geboren hatte und bis dahin völlig gesund war, 
und entwickelte sich innerhalb zwei Jahren. 
Eine: Schwester .der. Patientin. starb: an. Uterus- 
carcinom, die Eltern erreichten-ein hohes «Alter. — 


Hr. Rudolph theilt einen interessanten Fall 
von einem sehr umfangreichen Sacraltumor bei 
einer 55 Jahre alten Frau mit, der eine solche 
Grösse -besass, dass Patientin. ausser Stande 
war, ‘das Bett zu verlassen, wenn nicht’ durch 
besondere Tragapparate die Aftermasse unter- 
stützt wurde. _Der Sitz am, Steissbein zeigte, 
abgesehen. vonder. Grösse der -Aftermasse, ‚eine 
grosse Aehnlichkeit mit den angeborenen Sacral- 


geschwülsten, so dass es sehr “wahrscheinlich 


ist, dass schon von Geburt an ein Theil ‚der 
Gesehwnlst angelegt war, sich aber durch ‘seine 
Kleinheit der Beobachtung entzog, bis sie erst 
später nach einer traumatischen Einwirkung den 
gegenwärtigen Umfang erreichte. 


188 


Frau Z., Schauspielerin, 55 Jahre alt, gibt an, als 
Kind wohlgestaltet gewesen zu sein. Nur erinnert sie sich, 
dass ihre . Mutter öfters beim Waschen die linke Hinter- 
backe klopfte, 
gleich zu machen. Doch waren durch diese geringe Dif- 
formität keinerlei Störungen bedingt, keine Lähmung, keine 
Stuhlverstopfung. ete. Im Alter von 4 Jahren reichlicher Ab- 
gang von Würmern. In den späteren Kindes- und Mädchen- 
jahren war. Patientin schwächlich, litt häufig. an Kopf- 
schmerz, an Krämpfen bis zum Eintritt ‚der Menstruation 
im 16. Jahre und ausserdem am Nervenfieber. Während 
dieser ganzen Zeit war.,die. ‚rechte Hinterbacke noch etwas 
dicker, als die linke, ‚doch. keine eigentliche ‚Geschwulst 
sichtbar. Im 18. Jabre ig Sie gebar 2 Mäd- 
chen, von denen das eine mit der Zange geholt werden 
musste und nach einigen Stunden starb, während das zweite 
Mädchen leicht, ohne Kunsthülfe,: geboren wurde; dasselbe 
lebt noch und ist gesund. Im 27. Jahre gebar sie einen 
Sohn, ebenfalls sehr leicht. Nach dieser Geburt zeigte sich 
zuerst ohne alle Beschwerden an der rechten Hinterbacke 
eine faustgrosse  Geschwulst, ‘welche für‘ eine ange- 
schwollene Krampfader gehalten ‚wurde, ı aber nicht. com- 
pressibel war. 

Die Geschwulst verursachte durchaus keine Beichwer- 
den, keinen Schmerz, wenn auch die Kranke lange Zeit 
darauf sass oder lag; der öfter wiederkehrende Kopf- 
schmerz 'war nicht vermehrt.; Jeden Monat. bildeten sich 
am After schmerzhafte, blutende Knollen, zugleich mit 
Eintritt der Periode, die sonst normal war.. Der Stuhl 
wurde dabei so träg "und schmerzhaft, dass die Patientin 
öfters mit einem Stück ‘Holz die Fäcalmasse 'herausgraben 
musste. 

Die Geschwulst wurde nicht durch die Kleider hin- 
durch sichtbar, sie erschien gefaltet. Im Alter von 49 
Jahren that die. Kranke. einen Fall: auf.die Geschwulst, 
der ihr augenblicklich die Besinnung raubte. Sie musste 
sich am andern Tage unter heftigen Schmerzen zu Bett 
legen, nachdem sie schon versucht hatte, im Theater mit- 
wirkend‘ aufzutreten. ‘Die : Geschwulst wuchs. angeblich 
von dem Gewicht von 3 Pfund, das sie bis dahin. hatte, 
in.12 Stunden zu 10 Pfund. Dabei, heftiges Fieber, Be- 
wusstlosigkeit, Delirien, ‚Kopfschmerz, Beklemmung. Die 
Aerzte waren nicht hie) ob es ein Windbruch (Bernia 
ischiadica ?) oder 'eine  Balggeschwulst sei. Die Kranke 
lag 3. Wochen.. Die schmerzhafte Geschwulst wurde, all- 
mälig schmerzlos, ‚blieb aber gespannt. Die ‚Kranke 
konnte sich nach und nach wieder darauf setzen und 
ihrer gewöhnlichen Lebensweise folgen. Der After war 
jetzt ‚bereits nach vorn gedrängt und herabgezogen;so 
dass sich beim. Stuhlgang die Geschwulst, heben musste. 
Dieselbe sass mehr seitlich zum After. Die Periode hörte 
auf; das Hüftweb, welches die Kranke linkerseits mehr 
als 20 Jahre lang öhne Zusammenhang mit der Geschwulst 
empfunden hatte, schwand. 


Nachher viel Schmerz im Steissbein, namentlich beim 


Aufstehen nach langem Sitzen; in der Geschwulst selbst 
kein Schmerz, beim Gehen ziehende Schmerzen bis in die 
Schulter hinauf die Wirbelsäule entlang. Keine Lähmung, 
kein abnormes Gefühle An der Geschwulst. bildete sich 
durch däs Kratzen bei einem Nesselfriesel ein Geschwür 
in der Grösse eines Viergroschenstücks., das rapid wuchs 
und ohne Volumenabnahme des Tumor reichlichen (in 24 
Stunden 1 Kanne) schmutzigen, stinkenden Eiter ent- 
leerte. Die Eiterung dauerte lange fort; nachher geschwol- 
lene Füsse. Nach 4 Wochen war sie wieder auf der 
Bühne thätig. Bald wurde die Geschwulst so gross, dass 
sie nicht mehr durch die Kleider verborgen werden konnte. 
Erst seit 4 Monaten ist die Kranke bettlägerig, weil die 
Geschwulst so schwer wurde, dass sie sich nicht mehr 
aufrecht erhalten konnte. Die Kranke taxirt sie auf 30 
Pfund. Wenn sie unterstützt wird, kann sie gehen. Fort- 
während starke Eiterung, wodurch die Kranke sehr ge- 
schwächt wurde; viel Durchfall, geschwollene Füsse da- 
bei, aber keine unwillkürliche Stuhlentleerung, keine 
Urinbeschwerden. Die Wunde schmerzt nicht. Nur auf 


um sie dadurch. ‚grösser und der rechten 


\ war; 


. gen Stellen drücken, quetschen, stechen, 
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der rechten ‘Seite des Rückens am Kreuzbein one. 
der beim Aufstehen sehr heftig wird. %: MM. 


Die nicht : ‚durchscheinende,, warm anzufühlende, Ge- 
schwulst hat eine seitlich zusammengedrückte brodartige 
Gestalt und zeigt sanfte Erhebungen und Vertiefungen. 
Der Umfang von den untern Kreuzbeinwirbeln bis vor 
zur Afteröffnung beträgt 1 Meter 26 Cm., die Länge der 
“seschwulst ‚60, die Breite (Querdehm.), so weit es sich 
abvisiren lässt, 27 Cm.; der ‚Stiel lässt sich schwer be- 
stimmen, da e. Geschwulst vorn. gleichmässig die ganze 
Beckehapertur schliesst. Sie setzt sich an dem ganzen 
Beckeneingange an, ist begrenzt durch den untern Glutäal- 
rand, Sitzknorren und. Schambogen.,.. An:.den .untern 
Krencheur öl eine, stielartige, : etwa. armdicke. An- 
schwellung, die als Hauptunterstützungsmoment dient und 
etwa in der Höhe des Hiat. sacralis liegt. Die Masse selbst 
ist von pigmentirter , verdickter , ödematöser Haut über- 
zogen, die stellenweise glänzt, hie und da Venen durch- 
scheinen lässt und beträchtliche Narbenvertiefung. zeigt. 
In der Aftergegend starke, faltige Hautwülste. Beim Hän- 
gen wird keine Volumenveränderung wahrgenommen. Die 
Geschwulst zeigt links im Bereich eines flachen , 28 Cm. 
langen und. etwa 19 .Cm. breiten Höckers deutliche Fluc- 
tuation; -rechts ein. gereinigtes 1 Linie tiefes, 30 Cm. 
langes, 15 Cm. breites Geschwür, das früher noch grösser 
‘weiter oben ein thalergrosses von derselben Be- 
schaffenheit, "Ausser dem’ flactuirenden Theile fühlt sich 
stellenweise die »Geschwulst derb, von .der Consistenz 
eines; Fibroides, _ stellenweise ‚weicher wie ein Lipom an. 
Die Vulva ist nur wenig nach unten verzogen, so dass 
die grossen Labien allmälig in die Geschwulst übergehen, 
Afteröffnung 2 Cm. unter der Vulva, sodass die Ent- 
fernung der Afteröffnung von der Steissbeinspitze etwa 
23 Cm.‚beträgt. Der After steht etwas offen und zeigt nur 
einen Theil der freiliegenden, hellrothen, lockern Schleim- 
haut , keinen eigentlichen Vorfall. Früher bei beginnen- 
dem Wachsthum (der 'Geschwulst will die Kranke an un- 
willkürlichen Luftentleerungen und der Beschreibung nach 
an Prolapsus gelitten haben. Keine. Incontinentia alvi, 
die Defäcation normal. Die Untersuchung per vaginam 
zeigt die hintere Wand heruntergezogen, wodurch man 
die Geschwulstmasse durchfühlt, die Portio vaginalis ‚sehr 
verkürzt, den Uterus sehr ‚beweglich. In das Rectum 
kann man mit dem Finger ‚ziemlich hoch gelangen, die 
Steissbeinspitze ist nicht zu erreichen. An den äusseren 
Genitalien nichts Abnormes. Beim Stehen fühlt die Kranke 
weder Beschwerden noch Schmerzen, nur muss: sie unter- 
stützt werden. Keinerlei Funktionsstörung, ‚keine Gefühls- 
störung. Die Kranke, die etwas marastisch im ‚Hospitale 
ankam, hat sich sehr erholt. Schlaf gut. 


Es wurde ein fibröses Lipom mit, Oysten angenommen 
und wegen der Wärme ein ziemlich grosser Gefässreich- 
thum vorausgesetzt. Eine Probepunction sollte zunächst 
Aufschluss. über die Cystenflüssigkeit nach Menge. und 
Art.geben, um darnach das Operationsverfahren zu: be- 
stimmen. Wenn auch bei der Verlängerung, des Mast- 
darmes ein Freilegen desselben vermieden werden musste, 
so liess sich doch erwarten, dass durch successive Weg- 
nahme der Hauptpartieen die mechanische ‚Beeinträchtig- 
ung gehoben und dass durch Lappenbildung und Hinauf- 
schieben des Mastdarmendes der Gefahr von dieser Seite 
begegnet werden konnte. Doch verweigerte die Kranke 
bisher hartnäckig jeden Eingriff, so dass man sich auf 
die Heilung der Geschwüre beschränken musste, die denn 
auch in der Zeit ihres Aufenthaltes im Hospitale beträcht- 
lich vorgeschritten ist. 


Bei der Untersuchung der Geschwulstmasse fiel auf, 
dass stellenweise eine befremdliche Unempfindlichkeit der 
Haut sich vorfand. Man konnte dieselbe an nicht weni- 
ohne dass die 
Kranke- Schmerz empfand, ja ohne dass dieselbe sogar 
die Berührung wahrnahm. Es handelte sich sonach nicht 
nur um einen Verlust des Allgemeingefühls, sondern auch 
des Tastsinns an mehreren Partieen der'Geschwulstdecken. 


MIIWHKES 
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Die. Beobachtungen des Hrn. Dr. Braune, die der- 
selbe in Gemeinschaft mit Hrn. Professor , Weber in die- 
ser Richtung. weiter anstell e,, ergaben folgende Resultate. 

Der grösste. "Theil ei ul namentlich die 
abhängigen, am tiefsten liegenden "Theile derselben , ent- 
behren sowohl ‚des . Tastsinnes‘ als des Gemeingefühles; 
Man ‚konnte. ‚überall im untern Drittel Nadeln einstechen, 
heisses Eisen auflegen, mehrere . ‚Quadratzoll grosse Eis- 
flächen daran halten, ohne dass die Kranke Schmerz , ja 
ohne dass sie auch” nur die Berührung empfand. Nach 
dem’Anheftungspunkte hin , namentlich in der Nähe des 
'Afters und des. Kreuzbeins, schwand diese. ‚Unempfindlich- 
keit, ‚jedoch nur allmälig „so ‚dass sich ‚eine lineare 
Grenze nicht ziehen liess. Es schien ferner die Grenze 
des Tastsinnes eine andere zu sein, als die des Gemein- 
 gefühles ;; denn 'an: Stellen, 'etwa der Mitte der Geschwulst 
entsprechend, wo.,keine Berührung wahrgenommen. wurde, 
zeigte sich ‚beim ‚Einstechen einer Nadel Empfindlichkeit; 
die jedöch ‘unten hinauf wieder verschwand, so dass noch 
im unempfindlichen Theile inselförmige Stellen mit Ge- 
meingefühl begabt constatirt. werden konnten. 


_ Als Ursache dieser Funktionsstörung glaubt 
der Verf. einerseits die Zerstörung des Papillar- 
körpers durch die frühern Ulcerationen betrach- 
ten zu müssen, andererseits die kolossale Aus- 
dehnung der an und für sich schon wenig em- 
pfindungsreichen Gefässhaut, wie dies schon in 
frükiern analogen Fällen beobachtet wurde. — 


"Hr. Folker, chirur gischer Arzt am Hospital 
in Stattordshire ‚gibt die Beschreibung einer 
Geschwulst an der Zunge bei einer 48 Jahre 
alten Frau, welche seit 20 Jahren sich 'ent- 
wickelt hatte. Die exstirpirte Masse wog ein 
Viertel Pfund, die Heilung’ der Operatichsiwlinde 
ging gut von statten; leider ist über die Natur 
und anatomische Bisehäffenheit der Aftermasse 
nichts angegeben. 

Sarah V., 48 Jahre alt, ist am 8. Juli 1862 in das 
Hospital von Staffordsbire aufgenommen worden wegen 
einer Geschwulst an der linken Seite der Zunge. Patien- 
tin hat ein cacheetisches, blasses Aussehen, ist verhei- 
rathet, hat mehrere Kinder geboren, und fühlt sich seit 
14 Jahren.leidend. Seit 20 Jahren ist. die Aufmerksam- 
keit der Kranken durch ihre Zunge in Anspruch genom- 
men, welche fast den Mund ganz ausfüllt,, und durch das 
beständige Ablaufen des Speichels (slobbering). Das Uebel 
begann mit einem kleinen ‚Knoten an der linken Seite, 
den ‘die Kranke durch die Vergrösserung der Zunge zu- 
erst bemerkte. Die Geschwulst vergrössert sich sehr lang- 
sam vor der Geburt ihres ersten Kindes, welche 5 Jahre 
nach dem ersten Erscheinen der Affection stattfand, von 
da ab trat ein rascheres Wachsthum ein.. Nach 6jährigem 
Bestehen bildete sich an der Oberfläche des Tumors ein 
kleines gelbes Knötchen, das platzte und wobei sich ziem- 
lich viel Eiter entleerte. Es blieb eine schmerzhafte Wunde 
zurück, welche zeitweise heftig blutete; seit 6 Jahren 
war keine Blutung mehr erfolgt. Die Geschwulst ist im 
Allgemeinen von rundlicher Form, hat 81/3, und 71/z Zoll 
Durchmesser , fühlt sich hart, jedoch elastisch an, die 
Oberfläche glatt, von einigen "Gefässen durchzogen , nar- 
big durch die- Application von Caustika gegen die Blut- 
ung. Die Aftermasse nimmt das vordere Fünftheil der 
linken Seite der Zunge ein, und beim Verschliessen des 
Mundes wird die ganze linke Gesichtshälfte durch das 
Hervorwölben der Wange entstellt. In Folge des an- 
dauernden Drucks auf die Kiefer ist deren Form sehr 
verändert, 
sind ausgefallen, während der Eckzahn und die Schneide- 
zähne nach vorn gedrängt sind; die Sprache ist undeut- 
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P. Torte, 


der zweite Backen- und der erste. Mahlzahn. 
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lich und schwer. verständlich und der Saab ‚fliesst Fu 
beständig ab... 


Die Patientin Alp N zu einer Operation, die 
in der Weise ausgeführt wurde, dass um die Basis der 
Geschwulst eine feste Ligatur gelegt und darauf dieselbe 
mit einem langen Bistouri abgetragen wurde. Die Blut- 
ung. war, beträchtlich, es wurden 6 Ligaturen ‚angelegt, 
und .die Wunde mit Eisenchlorid betupft; Chloroform 
konnte bei der Operation nicht angewendet werden. In 
den ersten 6 Tagen nach der Operation fühlte sich Pat. 
sehr schwach , jedoch besserte sich der Zustand von da 
ab., sichtlich, "und die Heilung der Wunde ging ohne 
Störung von Statten. | 

Der Verf, glaubt, dass die Geschwulst dem 
ganzen ‚Verhalten nach eine gutartige gewesen 
ist; nähere .Angaben über die anatomische :Zu= 
sammensetzung, sind nicht gemacht. — . 


- 
ER 


Geschwulst-Statistik. 


Wilh. Stricker. Die geographische Verbreitung des Lip- 
penkrebses. Mit Benützung der ' Dissertation. von 
L. Lortet „Essai: monographique' sur: le..pretender 
cancroide labiale.“ Paris. 1861. These. Virch. Archiv. 
Band 25. 1862. 


Rud. Virchow. Zur Geschwulst-Statistik. Arch. f. Bat 
Anatomie etc. Bd. XXVI. Heft 3 u. 4. 1863. 


Prof. Breslau. Zur nd gene Virchow's Archiv. 
Bd. 28. Heft 5 u. 6. 


Die Arbeit des Hrn. Lortet über den Lip- 
penkrebs ist uns'-bis jetzt im Original noch 
nicht zugekommen, sondern uns aus’ dem Refe- 
rat des Hrn. Stricker .bekannt geworden. Bei 
der Wichtigkeit dieses Gegenstandes glauben 
wir auf’ dieselbe schon um desswillen besonders 
aufmerksam 'machen zu müssen, als es’in der 
Absicht des Hrn. Lortet liegt, diese Untersuch- 
ungen noch weiter fortzuführen, zu welchem 
Endzweck er um Beantwortung der nachfolgen- 
den 8 Punkte und deren Zusendung an Dr. 
Lyon, Quai  Fulchiron No. 24, 
bittet: 1) die relative Häufigkeit. übarkahpt ; 
2):die Zahl der Operationen in Procenten der 
Gesammtzahl ‘der Operirten; 3) die Häufigkeit 
des Lippenkrebses nach hoher oder tiefer Lage 
der Wohnorte; 4) seine Häufigkeit hinsichtlich 
der Beschäftigung; 5) nach Nationalität; 6) 
nach Geschlecht; 7) nach Lebensalter; 8) nach 
den Nahrungsmitteln. 


Dem Bericht des Hrn. Stricker über die 
Arbeit Loriet's entnehmen wir kurz die folgen- 
den Punkte. 


Aetiologie. Geschlecht. Die übergrosse 
Zahl der Fälle von Lippenkrebs kommt beim 
männlichen Geschlecht vor. Nach den ver- 
schiedenen Gegenden bilden die Frauen !/y—!/z 
der Kranken, worüber Angaben aus verschiede- 
nen Orten Frankreichs und Deutschlands aus 


‘der Literatur gemacht werden nach den Beo- 
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bachtungen von. Lebert, “Gault, Bertin,. Melzer, 
Heurtaux, Bruns, Banries, Desgangres. Alle 
diese Zahlen zusammen addirt, 
527 ‚Männer 69 Frauen, oder 75/40. zu 2 


Alter. 


rigen Mädchen;. erst: vom. 30. Jahre. nimmt 
die Krankheit an Häufigkeit zu und steigt bis 
zum höchsten Alter. ' Im hohen Alter nimmt 
die absolute Zahl der Fälle von Lippenkrebs 
ab, im 60. Jahre lebte nur noch der 5., im 
TOFrder 35° 17 5er 12) AB der 
Theil der-Geborenen, wozu noch der Umstand 
kommt, dass hochbetagte Männer sich selten 
noch zu einer Operation entschliessen (Angabe 
von Fällen nach Lebert und Bruns.). Unter 
den 260 im Hötel ‚de Dieu ‚zu Lyon gesammel- 
ten Fällen kommen 13 mit 56, 12 mit 50, 
11 mit, je 42, ;58, . 59,. 60 und 62, 10 en 
54. Jahren. vor, was. ,gegen die vereinzelten 
Fälle von 1 mit 16, I mit 20,. 1 mit-29 und 
32, 2 mit 33 Jahren "das  Vorwalten des 
höhern Lebensalters darthut. 


‚Klinische und. geographische Verhältnisse; 
Erblichkeit. Heurtaux hat 11 Fälle von: Erb- 
lichkeit gesammelt, wozu Lortet 4—5 weitere 
Fälle fügen kann..In Betreff der geographischen 
Verbreitung führt der: Verfasser . Beobachtungen: 
aus, Frankreich, Deutschland, Griechenland, aus 
dem Orient:und Afrika an. Dr, Barth hat dem 
Verf. Mittheilungen ‚von seiner 5 jährigen Reise 
in. Afrika gemacht, und obgleich" er. :von: un- 
zähligen. Kranken zu ‚Rathe gezogen: wurde, : so 
hat.er nur einen Fall von Krebs beim Mamn, 


ergeben auf 


Unter 252 Fällen findet Hicks nur 
ein einziger unter 20 Jahren, bei einem 16 jäh-, 
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aber ‘keinen bei: einer Frau. wahrgenommen. 
Nur ‘bei dem "Stamme Beni-Meluk, am Nieger 
einige Tagereisen östlich von Tombuetu, "welcher 
aber nicht rein afrikanisch, sondern aus Ber- 
bern und Arabern gemischt ist, hat Barth eine 
Hautaffection angetroffen, weiche mit Lippen- 
krebs Aehnlichkeit hat. Livingston und Lan- 
trön haben die Krankheit bei den Eingeborenen 
Südafrikas nirgends angetroffen, Der Letztere, wel- 
cher lange Jahre bei den Bassuttas, einer Völker- 
schaft nördlich von der Capkolonie, zugebracht hat, 
sah nicht einen einzigen Fall von Gesichtskrebs, 
welcher bei den Weissen der Capkolonie gar 
nicht selten ist. ‘Nach den bis jetzt vorliegen- 
den Thatsachen ist der Lippenkrebs in Mittel- 
europa am häufigsten, worüber auch die «ge- 
nauesten Data vorliegen. 


Ursachen. - Der .Verf.;; führt. zunächst die 
verschiedenen Angaben ‚auf, über den Einfluss 
des -Rauchens: aus kurzen Pfeifen. Im Allge- 
meinen: .ergiebt: sich jedoch, dass der Lippen- 
krebs auch .bei Nichtrauchern in manchen Orten 
eben so. häufig vorkommt, und dass die bisheri- 
gen Angaben hierüber einen bestimmten Schluss 
nicht. zulassen... ‚Lemarchand. hat in Finistere, 
wo fast ‚alle. Weiber die kurze Pfeife, rauchen, 
gegen 100 Fälle von. Krebs der Unterlippe bei 
Männern. und. keinen: einzigen Fall bei Frauen 
gesehen.. Im.Orient,..wo fast Jedermann raucht, 
ist .der Lippenkrebs . eine grosse: Seltenheit. Am 
Schluss gibt Hr. Stricker noch. eine Zusammen- 
stellung ‚aus .dem..‚ärztlichen Bericht. des _k..k. 
allgemeinen Krankenhauses zu. Wien ‚aus den 
Jahren 1857, 1858, 1859 in folgender Weise: 
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Die statistischen“. neh ‚des‘ Hrn. 
Finciahon über: die (durch“bösartige‘ ‘Geschwülste 
bedingten Todesfällewergeben‘übereinstimmende 


Resultate mit den Pe von Tanchow und 
Marc. ‚d’Espine , welche hinsichtlich der _Fre- 
quenzverhältnisse 3. grössere Gruppen. zu "Grunde 
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legten. Die eine Gruppe-bilden. die Geschwülste 
der Digestionsorgane (Magen, Darm, Leber etc.), 
die zweite..die Geschwülste: der Generationsor- 
gane (Uterus, Eierstock, Brust, Hoden ..ete.), die 
dritte umfasst den Rest. Bei Tanchow. fällt 
der zweiten Gruppe die grösste Zahl zu, indem 
nach ihm‘ der Krebs des Uterus mehr als ein 
Drittel sämmtlicher durch bösartige Geschwülste 
bedingten "Todesfälle veranlassen würde. In den 
Tabellen von Marc d’Espine und Hrn. Virchow 
zeigt die erste Gruppe die höchste Nummer, in- 
dem die 'Geschwülste der Digestionsorgane- mehr 
als die Hälfte, die..der Generationsorgane über 
ein Viertel der tödtlichen, Geschw ulstfälle aus- 
machen. Die dritte Gruppe zeigt hiernach, trotz 
der grossen Zahl von Organen, die sie umfasst, 
die geringste Zahl tödtlicher Erkrankungen. 
Hr, Virchow betrachtet. dies Ergebniss für die 
humoralpathologische Auffassung von einer pri- 
mären Krebs-Dyscrasie fürsehr ungünstig, während 
es mehr für die"solidarpathologische” Auffassung 
von der primär lokalen Natur der Neubildungen 
spricht. Zu dem gleichen Resultate kam der 
Verf. in seinen früheren Beiträgen zur- Statistik 
der Stadt Würzburg (Würzburger Verhandlungen. 
1860. Bd. X.),-wo die- primären Erkrankungen 
der oberflächlich gelegenen Theile, mehr durch 
äussere Beschädigung, durch mechanische, che- 
mische, thermische ete, Agentien angenommen wer- 
den mussten. Bereits im Jahre 1849 (med. Reform 
No. 49) machte der Verf.nach den Befunden. in der 
Charit€ zu Berlin die Mittheilung, dass gewisse 
geschwulstbildende Prozesse, sowohl Tuberkulose, 
als Krebs, beim Eintritt der warmen Jahreszeit 
eine 'epidemische Steigerung zeigen, wie schon 
früher Robert Frerigs die wechselnde Häufig- 
keit der Todesfälle bei Krebskranken constatirte. 
Nach Hrn. Virchow’s damaligen Beobachtungen 
trat unter den zur Autopsie gelangenden Leichen 
zuerst bei Krebskranken und dann bei Tuber- 
kulosen eine bemerkbare Zunabme hervor. Nach 
Marc d’Espine ergab ebenfalls der Sommer 
(Juli, August, September) das Maximum, der 
Herbst (Oktober, November, Dezember) das 
Minimum der Sterblichkeit an Geschwülsten, 
‚während Winter und Frühling mit gleichen 
‘Zahlen dazwischen standen. Nach den Würz- 
burger Listen des Verf. war die Reihenfolge der 


Monate: die höchste Frequenz der Todesfälle | 


absteigend zu den niedrigsten: 


+1) für ‚die Digestionsorgane: März, Mai, 
‘Juni, August, November, Juli, Februar, Januar, 
Dezember; tApril, September; ‚Oktober; 


2) Bir some ‚Februar, Juni, 
Juli, Januar, Mai, März, November, April, - 
dr Free PO A ren | 


7 3) für dmentäiähpe Fälle: Re ‚Mai, 


„u VON’ GRREBN ae EIORMTPR) 
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ei "März, November,’ Juli, Januar, Bi 
Ben re ee Densher. | 
DE en t 
Hituach. Kol det Monat Juli stets in ‚.der 
ersten Hälfte «der Monate,. der\'April in der 
zweiten. 'Ein wesentlich abweichendes ‚Resultat 
gibt eine Zusammenstellung nach den Quartalen, 
wobei der April mit- dem März und: Februar 
zusammengerechnet wird, I=Februar; März April; 
II=Mai-Juli; ‚UL August eng BREUER 
ber- Man 


IV. 


se. ou Ri 
1) Digestionsorgane 22 26 16 ° 19. .83 
2) Weibliche Genera- | 
tionsorgane is: 220 Ib VAL 
3) Sämmtliche Fälle 49 54 32. 38 173 


Die 'grösste Abnahme der Todesfälle tritt 
hier im dritten und vierten Quartal ein, wäh- 
rend“das erste und zweite die grösste Zunahme 
zeigen, SO zwar, dass auf Mai, Juni und Juli 
ein Dritttheil sämmtlicher Todesfälle kommt. 
Der Verf. bemerkt in dieser Hinsicht, dass, ob- 
gleich es sehr misslich_sei,:-bei derartigen kos- 
misch-tellurischen Verhältnissen ein bestimmtes 
Urtheil abzugeben, doch vielleicht an eine Ana- 
logie mit den Erscheinungen im Pflanzenleben 
gedacht werden kann, da einmal die Geschwülste 
sich. entwickeln und wachsen wie die Pflanzen, 
und dass nach der alten Vorstellung, die gegen- 
wärtig noch in den Frühlingskuren eine gewisse 
Kraft behalten hat, wornach zur Zeit, wo der 
Saft in den Pflanzen‘ steigt ‘und: die Zellenthä- 
tigkeit in reger Weise schafft, auch im mensch- 
lichen Körper ähnliche Vorgänge eintreten. Ob- 
gleich die Thätigkeit der pathologischen Zellen 
eine zerstörende Wirkung äussert, so sei der 
Vorgang an sich ein produktiver und insofern 
mit Wachsthum, -Blüthe und Besamung der 
Pflanzen vergleichbar. Der Verf. glaubt, dass, 
wenn man berücksichtigt, dass mit dem Erndte- 
moment auch in den Geschwülsten ein gewisser 
Stillstand und Rückgang eintritt, der im Dezem- 
ber sein Minimum erreicht und im Januar sei- 
nen Wendepunkt findet, die Analogie fast noch 
grösser sei, ‚als sie erscheint. 


In Hinsicht auf das Geschlecht ergeben die 
Tabellen des Verf. folgende Resultate: 


Männer. Weiber. 
Magen 34 29 
Uebriger Digestionstractus 12 11. 
Generationsapparat 8 46 
| Rest 27 13. 
81 99 


Diese Zahlen bestätigen die überall festge- 
stellte Regel, dass das weibliche Geschlecht 





192 LEISTUNGEN IN DER LE 
mehr durch maligne Geschwülste gefährdet ist, 
und zwar ‚hauptsächlich durch. Geschwülste ‘des 


Generationsapparates. Jedoch sind die Ver- 


hältnisse nicht so ungünstig, wie sie von’ Walshe, 


Lebert und ' Marc d’Espine berechnet wurden: 
Das Verhältniss der Männer zu den Frauen ist 
= 9 ::11, und die grössere'Gefahr der 'Uterin- 
und Biustkrebse ‚deckt sich" nach dem Verf. 
durch die grössere Frequenz des Magen-, Speise- 
röhren-, Lippen-, ‘Gesichts-, Nierenkrebses bei 
den Männern; für den Magen stimmen die Zah- 
len des Verf. mehr mit denen von Lewis, Val- 
lein u. A. überein, | 


Für die einzelnen Organe ergeben. sich hieraus Oignde Resultate: 


1. ‚ Digestionsorgane : 
Magen E 
4M.2 WW. 


ET 


9:M. 4 W. 
FE 3 
. 9,M.5.W, 


3. a. 11 W. 


31-40 Jahre 


tb 5 








60 


lege 





re 
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“In: Betreff des’ “Alters vergeben: sich folgende 
ee ee Bene N angereerdaeu 

Jahre Mann» Weib: zusammen 
an ei ee. Fr u 


RE 


en 0 
— Tg . 


2 1120 7 \ Mn BE Sa a 
rare ber u 


ee ale 
ee re. 
2 2 er hg 
3 ae 


31-40 5:6 
41—50 13 
er HL —6NR RO: 
wire 0 621 
ERBE, ri ae 
re Fi 
REISEN IAIGR 


Zusammen. 
vo M. 2 W. 


cz 9 M. 7 W. 





IM. ” 
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ao M. 6:.W.. 
wa. 
ß Gr : 























28 Generationsorgane: & ui Henn, Bewerte ae re er 
‚Männliche‘. * „Uterus, Scheide ete. » .Eierstock. Weibliche ‘Brust. 
a Jake Fri } ie ee u re ya 
.211-—-20 n i 1 g il RIFF N. € d et BER 3% 
21-30 5 ed Aus: Gt er Is ui 
31—40 , 14% fe Be re i EEE 
41-50 Pr) en > | : 18 Kae an A RER 
51—60. Di. i Ira er en ads 
rn 67010 a *. ee A de ve u 
el year Ne a 2: I ee ee ah} EN 
er Era? ER Br f EZ Go er 


Die . beiden. Fälle von. Hodengeschwülsten 
betrafen junge Menschen von‘ 9 und 16 Jahren, 
die jüngsten Fälle von Uterinkrebs kamen bei 
28 und»31, die ältesten-bei 75 und:79 Jahren 
vor, Zwei‘ mit  Magenkrebs combinirte Fälle 
von ‚Eierstockskrebs kamen mit 21 und 25 Jah- 
ren vor; 
30 führigen Person. Die Zeit der Meerpause 
und der klimacterischen Jahre treten in obigen 
Zahlen ebenso hervor, was der Verf. ‚gleichfalls 
mehr dem ‘örtlichen ‚Zustand der Organe als 
einer Dyscrasie zuschreibt; bemerkenswerth ist 
weiterhin, dass bei den Frauen nach dem 
60. Jahre © die: Disposition des Magens um 
80. viel mehr ‘sich steigert, «während der «au 





ein Cystesarkom der Brust. bei einer- 


y ig ee BDO 2 
Funktion tigeträteike: Een weniger ausgesetz 
ist. Die grössere Disposition. der: weiblichen 
Brust zur‘ Produktion von Geschwülsten 'zwi- 





‘schen 40 und 50: Jahren stimmt: mit den Zah- 


len von Baker überein see ae 
= Hr. Breslaw-hat, veranlasst durch die Arbeit 
des - Hın. Virchow, ‚die.Mortalitätslisten- des 
Cantons Zürich" Jaus-*den Jahren 1849-186 
excerpirt, und in Betreff des Vorkommens und 
der Todesfälle durch bösartige Geschwälste ver- 
schiedene interessante tabellarische"Zusammen- 
stellungen gegeben. Die Resultate, “zu‘denen der 


Verf. gelangte, stimmten im Allgemeinen mit 








„denen. Virchow's auffallend überein... Die Zahl 
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ELLE Ari VON. GROHE, 


der Tabellen, an die sich dei Text ihr 
anschliesst, ist zu gross, als dass wir sie hier 
mittheilen könnten, wesshalb wir zur weiteren 
Vergleichung auf das Original verweisen müs- 
sen. 


| Bindegewehsgeschwälste. 
Polypen. 


R. Virchow 1. c. 


Th. Billroth. Ueber die Entstehung der Fibroide. 
4 Holzschnitten. 
Bd. IV. Heft 2. 


M. Michaux (de Lourain). Nouvelles considerations sur 
les polypes naso-pharyngiens. Avec 4 planches. Bull. 
de l’Academie de Med. de Belgique. 1862. Nr. 11. 


Dr. Borlee. Note sur une tumeure fibreuse consid6erable 
developpee ä la surface interne de la matrice etc. 
Ibid. Serie II. Tom. VI. Nr. 5. 


Vietor, Duchemin. Quelques considerations sur les tumeurs 
fibroides de l’uterus. Avec 3 planches. These. Stras- 
bourg. 1863. (Enthält nichts Neues.) 


Robert Lee. Great abdominal distension producted by 


_ numerous fibrous polypi of the uterus; fatal termi- 
nation. Ibidem. 


Mit 
Langenbeck’s Archiv f. Chirurgie, 


Keloid. 


T.. Longmore. Remarks on two cases of Kelis. 
March. 7. 1863. 


Th. Stark. Ausrottung eines KeHIEONREBÄINTE durch Zer- 
quetschung. Archiv der Heilk. Jahrg. 4. S. 238. 


Hr. Billroth hält es nach mehreren Beobacht- 
ungen an Fibroiden von verschiedenen Körper- 
gegenden für sehr wahrscheinlich, dass die meisten 
wahren festen Fibroide, welche auf dem Quer- 
schnitt eine in verschiedenen Richtungen ver- 
laufende Anordnung der Faserzüge erkennen 
lassen, ursprünglich von den Nervenscheiden 
und von der Adventitia der kleineren Arterien 
ausgehen, wobei die Nerven später verkümmern, 
während die Arterien sich erhalten. Das eigen- 
thümliche Verhalten, dass die Fasern der Fibroide 
meist in sehr bestimmten Richtungen gruppen- 
weise angeordnet sind, dass dickere Stränge mit 
concentrisch angeordneten Fasern sich vielfach 
untereinander winden und theilweise untereinan- 
der verwachsen, kann nach der Ansicht des 
Verf. nur dadurch erklärt werden, dass die ein- 
zelnen gröberen Faserbündel um einen Central- 
strang wachsen. Der Verf. vergleicht den makro- 
scopischen Querschnitt eines Fibroides mit dem 
mikroscopischen Bilde eines Querschnittes der 
Cortikalschicht eines Röhrenknochens, nur dass 
das Bild hier schematischer abgezirkelt ist. 
Dies Verhalten erläutert der Verf. durch zwei 
Abbildungen, welche einer Arbeit von Lotzbeck 
entlehnt sind (die angeborenen Geschwülste 
der, hinteren Kreuzbeingegend. München 1858), 


Oanstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. IV. 


Lancet. 


193 


welcher einen Fall von congenitalem Fibroid 
der Sacralgegend: beschrieb, welches sich in die 
einzelnen Stränge, aus denen es zusammenge- 
setzt war, auseinanderlösen liess. Hieran 
schliesst der Verf. die folgenden eigenen Beob- 
achtungen an: 


Bei einer Frau in mittleren Jahren fand sich am 
äusseren Rande des Mittelfusses eine flachhöckerige, sehr 
schmerzhafte, thalergrosse Geschwulst, die sehr lange Zeit 
zu ihrem Wachsthume gebraucht hatte, Die Geschwulst 
sass im Unterhautzellgewebe, war jedoch mit der äussern 
Haut verwachsen, so dass das betreffende Hautstück bei 
der Operation mitentfernt werden musste; bei der Prä- 
paration liessen sich nirgends Nerven erkennen, die in die 
Geschwulst eintraten; die ganze Fremdmasse bestand aus 
8 stark erbsengrossen, theils isolirten, theils confluiren- 
den Knoten deren jeder im Centrum den Durchschnitt einer 
kleinen Arterie erkennen liess; die Geschwulstmasse selbst 
war sehr hart und erwies sich als derbes Bindegewebe. 


Bei einer sonst gesunden Frau exstirpirte der Verf, 
eine stark bohnengrosse, sehr schmerzhafte Geschwulst; 
die Blutung war im obern und unteren Wundwinkel 
deutlich arteriell; der Kern der Geschwulst erwies sich 
als kleiner Arterienstamm, das Gewebe selbst verhielt sich 
als Fibroid, von Nerven keine Spur zu finden. 


Bei einem 6 Jahre alten Knaben entwickelten sich 
seit einiger Zeit kleine, harte Stränge, Knötchen, drüsen- 
artig anzufühlen, im rechten, oberen Augenlid bis in die 
Schläfe sich erstreckend. Der Verf. hielt die Massen an- 
fänglich für Hautdrüsenwucherungen; der früher behan- 
delnde Arzt hatte im Anfang der Geschwulstentwickelung 
ein Stückchen exstirpirt, das wie eine sehr verdickte Ar- 
terie aussah, auch habe die Wunde stark geblutet. Bei 
der Untersuchung von Seiten des Verf.’s fanden sich 
einige bei der Berührung enorm schmerzhafte Punkte der 
Geschwulst, andere Theile derselben waren schmerzlos, 
Nach der sehr mühevollen Exstirpation ergaben sich die 
Conglomerate als Fibroide, die aus verschiedenen, theils 
freien, theils verschmolzenen Strängen bestanden. Quer- 
schnitte der feinen Fortsätze zeigten stets einen centralen 
Punkt, der sich zum kleinen Theil als ein zusammen- 
gefallenes Arterienlumen, zum Theil als solide oder bröck- 
lich gelbliche Masse ergab. Die mikroskopische Unter- 
suchung von Querschnitten der Spitzen solcher Fortsätze 
zeigte deutlich, dass der Centralstrang ein feiner Nerv 
war, dessen Fasern sich meist in fettiger Degeneration 
befanden. Verfolgte man den Nervenstamm auf weitere 
Strecken, so zeigte sich, dass derselbe entweder ganz zu 
Bindegewebsfasern wurde, oder zu einem Fettbrei;. unter 
beiden Umständen war der Nerv kaum mehr zu erkennen, 


Der Verf. glaubt, dass es hieraus erklärlich 
werde, wesshalb gerade im Uterus, dessen Ner- 
ven und Gefässe nicht allein in der Schwanger- 
schaft, sondern auch bei der Menstruation einem 
erheblichen Wechsel der Dimensionen unterliege, 
und in deren Scheiden eine stete morphologische 
Bewegung statthabe, die Fibroide besonders 
häufig entstehen; wesshalb ferner die Fibroide 
so reich an Arterien seien, die bei jeder Ver- 
letzung so stark bluten, da die Gefässe wegen 
ihrer zu Fibroidmasse entarteten Adventitia 
sich nicht zurückziehen können, und wesshalb 
es manche Nervengeschwülste gebe, die nur 
eine Zeit lang oder gar nicht schmerzen, indem 
die Nervenfäden allmälig zu Grunde gehen. — 


Hr. Michaux, Direktor der chirurgischen 
Klinik an der Universität zu Löwen, theilt aus- 
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führlich 5 Fälle: von zum Theil ‚sehr umfang- 
reichen Naso-Pharyngeal-Polypen .mit,. welche 
theıls. durch .die  Ligatur, theils durch. Resection 
des Oberkiefers entfernt .wurden.. Im Eingang 
seiner Abhandlung: gibt. der Verf, eine fast .aus- 
schliesslich der französischen Literatur entlehnte 
Darstellung von. den Geschwülsten, welche in 
dieser. Gegend. beobachtet. ‚wurden; .bei. der Be- 
schreibung der: einzelnen Operationen werden 
die im Laufe der Zeit in Anwendung gekomme- 
nen Operationsmethoden ausführlich besprochen. 
Die anatomische. ‚Beschreibung. ‚der exstirpirten 
Geschwülste ist durch’ 4 ‚sehr übersichtliche und 
gut ausgeführte lithographirte Tafeln illustrirt. 
Es ist bemerkenswerth, dass sämmtliche Fälle 
bei jüngeren en vorkamen, von 19— 
30 Jahren, dass die Geschwülste innerhalb re- 
lativ kurzer: Zeit zur Entwickelung kamen, und 


dass die Patienten bis dahin völlig gesund 
waren. 
Hr. Borlee beschreibt die. Extraction eines 


Uterusfibroides bei einem 47 J. a. Individuum. 


Patientin, unverheirathet, war früher stets wohl und 
regelmässig menstruirt. Vor 3 Jahren wurde sie von 
einer Kuh mit dem Horn auf den Unterleib gestossen, 
Die Menstruation war von da ab reichlicher als früher 
und wurde stets mit einer heftigen Hämorrhagie einge- 
leitet, ausserdem war die Leibwäsche immer mit einer 
gelb-grünlichen Flüssigkeit benetzt; Schmerzen waren 
nicht vorhanden. Dieselben stellten sich zum ersten Mal 
im Januar 1863 ein, und verbreiteten sich von der 
Unterbauchgegend nach dem Rücken und den Lenden; 
die Schmerzen waren stets mit heftigem Harndrang ver- 
bunden, und das Urinlassen war ebenfalls sehr beschwer- 
lich. Gegen die Blutungen, welche andauernd sehr heftig 
waren, wurden vergeblich adstringirende und Eisenpräpa- 
rate angewendet. Nachdem bei der Untersuchung die An- 
wesenheit eines Uterusfibroides constatirt war, und Pat. 
sich zur Operation bereit erklärte, wurde dieselbe am 
29. April von Hrn. Borlee ausgeführt. Nach 3/ystündigen 
vergeblichen Extractionsversuchen wurde endlich eine 
sehr beträchtliche Masse der Geschwulst enucleirt, von 
der Beschaffenheit einer hypertrophischen Placenta. Der 
Blutverlust war sehr gering, dagegen entleerte sich wäh- 
rend der länger fortgesetzten Extractionen eine beträcht- 
liche Menge seröser Flüssigkeit, die theils aus der Ge- 
schwulst theils aus einer von derselben eingeschlossenen 
Cyste herzukommen schien; ebenso. entleerte sich während 
der Operation eine grosse Menge sehr limpiden Urines. 
Der Rest des Tumors wurde für einen spätern Eingriff 
zurückgelassen. Die Aftermasse wog 250 Grm. und be- 
stand aus‘einem gewöhnlichen Fibroid. Der Uterus stand 
noch bis 3 Finger unter dem Nabel. Am 30. April 
leichtes Fieber; die Vagina angeschwollen, die Vaginal- 
portion stark zusammengezogen; es stellte sich eine reich- 
liche Blutung ein, die der Verf. für die Regel hält, gegen 
früher jedoch ohne Schmerzen. An den folgenden Tagen 
entleeren sich Fetzen der zurückgebliebenen Geschwulst- 
masse, der Uterus verkleinert sich sehr, und Patientin be- 
findet sich wohl. Am 9. Mai verlässt Patientin für meh- 
rere Stunden das Bett, ebenso an den folgenden Tagen. 
Vom 14. Mai trat plötzlich ein heftiges Unwohlsein ein, 
aus den, Genitalien fliesst eine fötide, stinkende Masse, 
welche das Zimmer, trotz Ventilation, auf mehrere Stun- 
den ganz verpestet; in der Nacht wird die Kranke sehr 
unruhig, es stellen sich Schmerzen in der Brust und ein 
trockener Husten ein, Puls klein. 


Schüttelfrost, Zunahme der Brusterscheinungen, ohne 


Am 15. heftiger 
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dass die, physikalische Untersuchung ‚Veränderungen eT- 
kennen lässt, daneben re und Durchfälle; der 
Urin mit eftrigern‘ Sediment. Ord.: Schwefelsaures. Eh 
Dieser Zustand dauert bis zum 21. Mai, wo in der Val 
gina eine voluminöse Geschwulstmasse,. welche mit Ent- 
leerung einer putriden Flüssigkeit entfernt wird. Ord.; 
Chinin, Ergotin, Bouillon, Injeetionen von Chlorwasser. 
Vom 26. an bessert sich der Zustand, der Puls wird 
kräftiger, es stellt sich Appetit ein, die Zunge wird rein, 
der Ausfluss ist jedoch noch fötid, Am 30. Mai trat 
von Neuem die Menstruation ein, jedoch‘ ist der Ausfluss 
gering, die Uteruscontractionen scheinen mehr die Wirk- 
ung des Ergotin zu sein. Bis zum 1. Juni hatte sich 
die Patientin wieder sehr erholt, und es wird nun der 
Rest der Geschwulstmasse, circa "600 Grm., durch einige 
kräftige Contractionen entfernt. Patientin hat sich von 
da ab zunehmend erholt, und befindet sich gegenwärtig 
vollkommen gesund. — 

Jane. S., 45 Jahre alt; kam am 30. Juni in. die Be- 
handlung des Hrn. Robert Lee. Vor 6 Jahren, vor Ein- 
tritt der Catamenien, war die Menstruation stets sehr 
reichlich und schmerzhaft. Seit 3 Jahren bemerkt Patientin 
eine schmerzlose Härte und Anschwellung des Unterleibes; 
seit 2 Jahren ist der ganze Leib stark ausgedehnt, jedoch 
hat die Vergrösserung in den letzten. 12 Monaten nicht 
wesentlich zugenommen;.vor 6 Monaten trat zum ersten 
Mal die Secretion einer gelblichen Flüssigkeit aus der 
Vagina ein. Patientin hatte bisher keine Beschwerden 
von ihrem Leiden gehabt, bis vor 3 Wochen, als sie «sich 
niedersetzte,, plötzlich ein brennender Schmerz in den 
Lenden, im Hypogastrium und in der Sacralgegend auf- 
trat; derselbe dauerte bis vor 3 Tagen mit einiger Unter- 
brechung an, wobei sich aus der Vagina eine reichliche 
braune Flüssigkeit entleerte. Warme Umschläge vermin- 
derten die schmerzhaften Empfindungen für einige Zeit, 
jedoch waren dieselben seit dem Aufhören des Ausflusses, 
unter Erbrechen der Speisen, wieder häufiger aufgetreten. 
Den Tag vor Eintritt in die Behandlung des Verf,.’s ent- 
leerte sich-aus der Vagina eine feste dunkle Masse. Der 
Umfang des Leibes misst 47 Zoll; mehrere feste, dunkle 
Klumpen hatten sich aus der Vagina entleert, mit einer 
braunen Flüssigkeit; die Schmerzen waren. im Ganzen 
etwas weniger. Die Vergrösserung des Leibes war durch 
eine deutlich begrenzbare harte Geschwulst veranlasst, 
Fluctuation nicht zu fühlen, der Nabel trichterförmig ein- 
gezogen. Die Geschwulst schien nur auf..der rechten 
Seite festzusitzen, nicht auch auf der linken, die Brüste nor- 
mal. Bei der innern Untersuchung findet sich in einer 
Ausdehnung von 2 Zoll zwischen den Labien eine sehr 
feste, membranartige Masse, die sich durch die Vagina 
in das Cavuın uteri forterstreckte, so weit sich dies über- 
sehen lässt. Das Orificium uteri war von der Grösse eines 
Kronenthalers erweitert. Die in hohem Maasse in der 
Zersetzung begriffene Aftermasse wurde, soweit es ging, 
mit der Hand entfernt. Patientin fühlte sich hierauf’ sehr 
erleichtert und die Darmfunction ging wieder regelmässig 
von ‚statten; neben desinficirenden Mitteln erhielt die Pa- 
tientin Wein. Ausser der bräunlichen Flüssigkeit waren 
nachträglich nochmals zwei Geschwulststücke abgegangen, 
ausserdem war einige Mal Erbrechen eingetreten. Bei der 
Untersuchung am 8. Juli war das Orificium -externum 
uteri weit offen, und fühlte sich unregelmässig hart an; 
die hintere Lippe und der obere Theil des Uterus ange- 
schwollen und derb; der Umfang des Leibes an dem Na- 
bel 42 Zoll, Leib fühlt sich derb an; die erbrochenen 
Massen von grüner Farbe. Ord.: 4stündlich Blausäure 
und Sodamixtur, welche sehr günstig wirkten. Bis zum 
17. Juli befand sich Patientin ziemlich wohl; an diesem 
Tage entleerte sich aus der Vagina eine grosse Masse 
stinkender und völlig zerflossener Geschwulstmasse,, die 
lokalen und allgemeinen Erscheinungen verschlimmern 
sich von da ab mehr und mehr, der Puls wird sehr 
rasch, klein und am 23. tritt der Tod ein. Bei der 
Section, die 18 Stunden nach dem’ Ableben gemacht 
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wurde, ergab sich folgender Befund: Kräftiger Körper, 
Leib angeschwollen, Füsse und Fussgelenke angeschwollen, 
An der rechten Pleura alte Adhbäs ionen; Lungen gesund. 
Herz weich , im’ Vebrigen normal. Die Bauchhöhle 'ist 
von einem grossen Tumor erfüllt, der von der Teber bis 
zur Harnblase reicht, eine unregelmässige birnförmige 
Gestalt hat und an "der Oberfläche mit kleineren ‚Knoten 
besetzt ist. Bei der genauern Untersuchung ergab sich 
derselbe als der sehr vergrösserte Uterus, zu dessen Sei- 
ten sich die normalen Ovarien und Tüben befanden. Auf 
dem Durchschnitt sind die Wände sehr verdickt und mit 
zahlreichen Knoten durchsetzt, die die Oberfläche über- 
ragten. Das Cavum uteri ist mit einer schwärzlichen 
Masse ganz ausgefüllt, die von der obern und hintern 
Wand ausgehend bis in die Vagina herabreicht; das Ori- 
fieium uteri ist dadurch sehr erweitert, jedoch "sind ‚seine 
Wandungen normal. Auf dem Durchschnitt war die 
Aftermasse unmittelbar unter der Oberfläche vollkommen 
in 'fauliger Zersetzung und bestand aus lose verbunde- 
nen Fasersträngen. Die Ausdehnung des Uterus war im 
Allgemeinen sehr ungleichmässig , wodurch die unregel- 
mässige Lage im Abdomen bedingt war. Vagina gesund, 
die Milz sehr vergrössert, enthielt eine grosse Masse fibri- 
nöser "Substanz; die Eingeweide und die Peritonealaus- 
sackungen ‚waren mit frischen Faserstoflmassen verklebt. 





Bi Löngmore, Professor der Ciikundte an 
der Militärschule in London, berichtet in der 
kgl. med. .chirurg.. Gesellschaft, im: Anschluss 
an die frühern Beobachtüngen von Addison, 
über zwei Fälle von Keloid, die Verf. trotz 
ihres verschiedenen Verbalen,. doch nur. für 
Varietäten einer und derselben Krankheit. be- 
trachten kann, und dass auch der. Unterschied 
zwischen. dem ‚sogenannten, wahren und falschen 
Keloid, wesentlich nur in der erregenden Ursache 
liege. 


„Der. erste Fall betraf einen Soldaten , bei dem sich 
nach Verlauf von 3 Monaten, nach einer erlittenen Strafe 
aurch Peitschenhjebe, wobei die Haut nur wenig verletzt 
war, an. einer dieser Stellen ‚ein rundlicher, . ziemlich 
weicher Knoten . entwickelte , fast von der Grüsse einer 
Hand. Derselbe verursachte keine Schmerzen, jedoch war 
er sehr reizbar, und beim Druck durch den Tornister 
empfindlich und brennend. An der Vorderseite (der. Brust 
entwickelten 'sich ,.-offenbar durch dasselbe Ereigniss Nel- 
anlasst, ebenfalls mehrere kleinere Knoten, jedoch, war 
über die Zeit ihrer Entstehung nichts Näheres bekannt. 


_ In, dem zweiten Fall waren die. Veränderungen sehr 
viel auffälliger, derselbe gehörte zu der von Addison auf- 
gestellten Form'des wahren Keloids.‘ Patient, von kräfti- 
gem Körperbau , ‚ging als Cavallerist im November. 1857 
mit ‚seinem Regiment nach Indien. Fünf Monate nachher, 
beim Beginn der heissen Jahreszeit , litt er mit vielen 
seiner Kameraden an einem tropischen Lichen. Nach Ver- 
lauf eines Monats entwickelte sich der erste Keloidknoten 
am rechten Vorderarm, in Form eines rothen prominenten 
Tuberkels, die denn auch an der Brust und. am übrigen 
Körper zum Vorschein kamen, namentlich war die Schulter 
und der ganze Rücken mit Knoten bedeckt. Die. Eigen- 
thümlichkeit der Knoten, sowie die weiteren. Symptome, 
welche Patient darbot, hatte der Verf. früher in der Ge- 
sellschaft bereits mitgetheilt und durch Abbildungen er- 
läutert. 


Der Verf, hebt hertbh, dass hier zunächst 
die beiden Formen, das wahre und das falsche 
Keloid vorliegen, dass jedoch beide durch eine 
analoge, wenn auch sonst verschiedene Reizung 
veranlasst seien. Das sehr seltene Auftreten der- 
artiger Zustände nach der Prügelstrafe sei hier 
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‘nicht mehr verrichten können. 
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nur durch die grosse Fahrlässigkeit des Patienten 
veranlasst, ‚der eben zur Entstehung dieses Uebels 
inclinire, wie: das. Auftreten an der Brustseite 
zeige, ebenso wiein dem zweiten Falle, wo die 
grosse Hitze auf die Haut eingewirkt-habe; die 
Hypertrophie der Haut in ersterem Falle wurde 
noch vermehrt durch den Druck der Bekleidung 
und‘ Armatur. - Der Verf. dedueirt hieraus, dass 
in beiden Fällen eine Keloid-Diathese sich vor- 
fand, die an dem Körper verschieden vertheilt 
war, und.deren. Entwickelung in der. Bildung 
von Tumoren durch sersthiedene ‚äussere er 
stände veranlasst war. — a 


Feitgeschwäilste, 
Lipom. 


R. Virchow 1. 


Gefä ssgeschwü ilste. 


H. Hanssen. 
. Zeitschr. 


Ueber, cavernöse ie Mit L Tafel. 
für rat. Mediein. 3, R. Bd. RX. 


“In: dem von Hrn. Hanssen beschriebenen 
Krankheitsfall, der auf der chirurgischen Klinik 
des Hrn. Br zur Beobachtung kam, fanden 
sich neben einem Enchondrom der linken Schul- 
ter, worüber «von Dr. - Fischer »(Mittheilungen 
aus der chirurgischen Universitätsklinik zu Göt- 
tingen. No. 130. Hannover 1861) bereits be- 
richtet ist, zahlreiche cavernöse Geschwülste am 
rechten Vorderarm, von denen der Verf. die 
Resultate seiner ausführlichen und sehr genauen 
Untersuchung mittheilt. 


Der Tagelöhner °H. Schr., 60. Jahre alt, wurde den 
17. December 1854 in die’ chirurgische’ Adtheilüng des 
Göttinger Hospitals aufgenommen. Er war vor 2 Jahren 
vom Wagen auf die linke Schulter gefallen und schrieb 
diesem Unfalle den Ursprung seines Leidens zu. Er be- 
hauptete, er hätte nach der Aussage seines Arztes damals 
eine T.uxation des Humerus davongetragen, die von jenem 
2 Tage nach dem Falle wieder eingerichtet‘ wurde. Nach 
Verlauf von- 4 Wochen konnte er seinen Arm wieder ge- 
brauchen ; jedoch blieb eine geringe Schmerzhaftigkeit und 
Geschwulst an demselben zurück. Seit dem letzten Früh- 
jahr hat die Geschwulst schnell zugenommen und seit 
dem letzten Sommer (1854) hat der Kranke seine Arbeit 
Seit 6 Wochen endlich 
sind die Schmerzen bedeutend gestiegen und erstrecken 
sich von der Schulter bis in den Arm hinein. Der Patient 
befand sich früher stets wohl und hat auch jetzt er 
nichts Anderes zu klagen. 

Bei der Aufnahme des Keankeit fand sich eine grosse 
Geschwulst an der linken Schulter, welche die Glavicula 
umlagerte, vom sternalen Ende derselben 4 Cm. entfernt 
war und sich bis in die Achselhöhle erstreckte, wo sie 
mit der vorderen Fläche der Scapula zusammenhing. Das 
Acromion war frei, jedoch waren die Bewegungen im 
Schultergelenk sehr gehemmt. Der Umfang der Geschwulst 
betrug 60 Cm. In ihren obern Parthien war sie weich 
und fluctuirte stark. An mehreren Stellen fühlte man 
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ein Knistern, welches vom Eindrücken. dünner Knochen- 
schalen herrührte. Nach unten zu wurde die Geschwulst 
hart und zeigte sich besonders in der Achselhöhle sehr 
fest; sie war nur sehr wenig. "verschiebbar. Der Arm und 
vorzüglich der Oberarm war geschwollen und die BEDR 
cutanen Venen erschienen ausgedehnt. 

Die Diagnose konnte nicht mit Sicherheit zwischen 
Enchondrom und Osteoid gemacht ‚werden, jedoch sprach 
der ganze Verlauf mehr für ersteres. Ein probatorischer 
Einstich wurde nicht gemacht, um das Auftreten einer 
Eiterung und Verjauchung zu vermeiden. — Die Ge- 
schwulst konnte nicht operirt werden und der Kranke 
wurde nur der Euthanasie wegen in’s Hospital aufgenom- 
men. Er wurde allmälig schwächer, bekam 'Decubitus am 
untern Winkel der Scapula, der gegen die Haut andrückte 
und starb, nachdem er sich fast ein Jahr im Hospital auf- 
gehalten hatte, den 13. November 1860 an allgemeinem 
Marasmus. 

Die Section wurde am folgenden Tage vom Professor 
Krause vorgenommen. (Der Befund in den inneren Or- 
ganen bot nichts ‘Besonderes, ‘weshalb wir hier davon Um- 
gang nehmen.) 

Der Umfang der Geschwulst an der linken Schulter 
hatte noch um einige Centimeter zugenommen (siehe oben 
Krankengeschichte). Der grösste Längendurchmesser be- 
trug 24 Cm. Ihre Form war unregelmässig eiförmig. Sie 
lag dicht unter der Haut, war jedoch nirgends: mit dieser 
verwachsen und wurde von einer dünnen Fascie über- 
zogen. Der M. deltoideus, der über den vordern und 
obern Theil der Geschwulst hinweglief, erschien sehr ge- 
spannt und dünn und seine Fasern zeigten sich blass, 
zum Theil atrophisch oder fettig degenerirt. Der in dem 
oben erwähnten Geschwüre freiliegende untere Winkel der 
Scapula war in der Ausdehnung von einigen Centimetern 
grüngrau, missfarbig, nekrotisch. Der 2. und 3. Inter- 
costalraum waren links an der Stelle, wo die Geschwulst 
aufgelegen hatte, convex nach dem Innern des Thorax 
vorgetrieben, wodurch die Mm. intercostales dort ausge- 
dehnt und dünn geworden waren. Das acromiale Ende 
der Clavicula, sowie das Collum anatomicum humeri wa- 
ren cariös, aber .der Knorpelüberzug des Caput humeri 
war nur wenig verändert. Es zeigte sich ferner im Schulter- 
gelenke eine kleine Quantität gelben geruchlosen Eiters. 
Die einzige Stelle, wo die Geschwulst mit dem Knochen 
zusammenhing, ketind sich an der vordern Fläche und 
dem lateralen Winkel der Scapula. Von hier aus ragten 
zahlreiche Lamellen, welche ächte Knochenkörperchen ent- 
hielten, in die Geschwulst hinein. An ihrer vordern 
Oberfläche erschienen unter dem jene überziehen- 
den Bindegewebe ähnliche Lamellen, welche aber 
kein Knochengewebe besassen, sondern: nur aus einer 
bindegewebigen,, vollständig verkalkten Substanz bestan- 
den. Der Bau der Geschwulst bot an den Stellen, wo 
keine secundären Veränderungen eingetreten waren, den 
eines Enchondroms dar. Es zeigten sich schöne Knorpel- 
zellen mit Kernen und zahlreichen Theilungsformen. Stellen- 
weise lagen dieselben in einer massenhaften faserigen 
Grundsubstanz. Sehr viele Parthien der Geschwulst wa- 
ren aber eeiterig zerfallen und hierdurch hatten sich grosse 
unregelmässige Höhlen gebildet, die theils gewöhnlichen 
Eiter, theils amorphen Detritus, zuweilen aber auch 
Trümmer der beschriebenen Gewebselemente enthielten. 
Diese Höhlen wurden aber nirgends von einer bestimmt 
abgegrenzten Membran oder von Epithel ausgekleidet. An 
einigen Stellen war auch die Grundsubstanz mehr galler- 
tig infiltrirt als flüssig. Die ganze linke obere Extremität 
war in Folge eines enormen Oedems des Unterhautbinde- 
gewebes zum Doppelten ihres normalen Dickendurchmessers 
angeschwollen. . Das Oedem war bedingt durch eine feste 
Verschliessung der Vena basilica, welche durch ziemlich 
ausgedehnte obliterirende Thrombose bewirkt war. Die 
Muskeln erschienen überall blass, leicht zerreisslich und 
atrophisch. 

Bereits im Leben zeigte sich eine kleine Geschwulst 
an der Dorsalseite des untern Endes der rechten Ulna. 


LEISTUNGEN IN DER LEHRE VON DEN GESCHWÜLSTEN 


Dieselbe war unter der darüber verschiebbaren Haut be- 
weglich, liess sich teigig anfühlen und konnte. ‚durch 
Druck comprimirt werden. Die Hautvenen, die etwas 
ausgedehnt waren, schimmerten durch und schienen mit 
dem‘ obern und untern Ende der Geschwulst in Verbind- 
ung zu stehen. Die Geschwulst selbst aber hatte kein 
bläuliches Ansehen. Es war die Diagnose auf eine caver-- 
nöse Blutgeschwulst gestellt und die relative Seltenheit 
solcher Geschwülste gab Veranlassung, ‚die Extremität ge- 
nauer zu untersuchen. Da sich in der Achselhöhle und 
am Oberarm nichts Bemerkenswerthes zeigte, so wurde 
der Humerus ungefähr 3 Zoll über seinem untern Ende 
amputirt. Kurze Zeit nach der Section wurden die Artt. 
radialis und ulnaris im obern Dritttheile des Vorderarms 
aufgesucht und mit einer roth gefärbten, aus Wachs, 
Zinnober etc. zusammengesetzten Masse injieirt. Dadurch 
wurden unter der unversehrten Haut auf der Dorsalfläche 
der Hand bereits mehrere stark anschwellende Hervorrag- 
ungen sichtbar und die schon erwähnte Geschwulst am 
untern Ende der Ulna. füllte sich gleichfalls deutlich an. 
Im Verlauf der Untersuchung ‘wurde noch der Stamm 
der Vena basilica von der Schnittfläche des amputirten 
Oberarms aus in der Richtung gegen die Peripherie hin 
injieirt, und es gelang nach Ueberwindung des Widerstandes 
einer Klappe eine weitere Geschwulst zu füllen, welche 
auf der Volarfläche des Ursprungs der Mm. flexor digitorum 
sublimis und radialis internus zwischen den :zusammen- 
fliessenden Schenkeln der später einfachen Vena basilica 
auf der Fascia antibrachii volaris gelegen war. Die er- 
wähnten beiden Schenkel waren hervorgegangen aus einer 
Theilung der: in der ‘»Mitte des Vorderarms einfach. ver- 
laufenden. Vena basilica und vereinigten sich wieder in 
gleicher Höhe mit dem ’Epicondylus medial. humeri. Die 
Länge des doppelten Verlaufs betrug 72 Millimeter. 


Der Verf. gibt nun eine genaue Beschreib- 
ung von 17 verschieden grossen cavernösen 
Geschwülsten, in Betreff deren speciellen Ver- 
haltens wir auf das Original verweisen. 


Was die Arterien anlangt, die ebenfalls in- 
jieirt waren, so bot der Verlauf der A. brachia- 
lis am Oberarm und ebenso. der. Artt. ulnaris 
und radialis am Vorderarm nichts Besonderes 
dar.. Es war aber kein Arcus volaris superfi- 
cialis vorhanden, sondern es entsprang die A. 
princeps pollicis et indies 28 Mm. oberhalb 
des Lig. carpi volare von der. radialen Seite 
der A. radialis, verlief an, der radialen Seite 
des M. radialis internus, dann über diesen und 
in mehrfachen Krümmungen über den M. ab- 
ductor pollicis brevis hinweg und theilte sich 
successive in die Aa. digitales volares pollieis 
radialis, ulnaris und indieis radialis. Der Ver- 
lauf und die Vertheilung der ziemlich starken 
A. radialis auf dem Handrücken war wie ge- 
wöhnlich. 


Von der ulnaren Seite der A. ulnaris ent- 
sprang 56 Mm. über dem Os pisiforme eine 
kleine Arterie von 1 Mm. Dicke, welche an 
der Volarfläche des N. ulnaris unter den M. 
ulnaris internus‘ hindurch zu der unter No. 5 
beschriebenen Geschwulst gelangte und sich mit 
mehreren Aesten an derselben vertheilte. 


Der anfangs 2 Mm. dicke Ramus_ dorsalis 
der A. ulnaris entstand 22 Mm. unterhalb der 
Abgangsstelle des zuletzt erwähnten Arterien- 
astes, lief vor dem N. ulnaris vorbei, hinter 


dem M. ulnaris internus Aindürch; kreuzte sich 
etwas nach oben und‘ ulnarwärts vom Os pisi- 
forme mit dem Ramus dorsalis. nervi ulnaris 
und spaltete sich dicht hinter der letzten Kreu- 
zungsstelle in der Mitte zwischen Os pisiforme 
und Processus styloideus ulnae in zwei Aeste. 
Von diesen ging der eine von 11/, Mm. Dicke 
in schräg aufsteigender Richtung unter der an 
der vordern Seite der grossen Geschwulst (7) 
vorbeilaufenden Vene hindurch, dann an der 
Dorsalseite der mit No. 5.bezeichneten Geschwulst 
vorbei und gelangte nach einem geschlängelten 
Verlaufe, der in grader Linie gemessen 29 Mm. 
betrug, ungefähr 10 Mm. unterhalb der aus der 
vordern Seite der schon im Leben diagnosticir- 
ten ‚Geschwulst (7) kommenden kurzen Vene, 
an den 'volaren Rand der eben erwähnten Ge- 
schwulst, um sich in dieselbe zu verbreiten. 
Der zweite Zweig des Ramus dorsälis der A. 
ulnaris, der noch etwas stärker war, als der 
erste, lief wieder über den Ramus dorsalis 
nervi ulnaris hinweg, ging dann in Begleitung 
des letztern an der vordern Seite der mit No.8 
bezeichneten Geschwulst zwischen dieser und 
dem Os pisiforme nebst den Ursprüngen des 
M. abductor digiti minimi vorbei und gab wäh- 
rend des Vorbeilaufens einen kleinen Ast an 
die eben erwähnte Geschwulst ab. Sodann 
theilte der zweite Ast, während er an. der ra- 
dialen Seite und der Dorsalfläche der unter 
No. 9 beschriebenen Geschwulst vorbeilief, die- 
ser gleichfalls einen kleinen Ast zu. 

Die Geschwülste am Handrücken, auch fünf- 
ten, vierten und dritten Os metacarpi, die 
unter 11, 14, 15 beschrieben sind, erhrelten 
kleine Neste von den entsprechenden er interos- 
seae dorsales. Die an der ersten Phalanx des 
fünften und vierten Fingers gelegenen und mit 
No. 12 und 13 bezeichneten Geschwülste wur- 
den von kleinen Aesten der Fingerarterien ver- 
sorgt. Die Arterien, die an sämmtliche zuletzt 
erwähnte Geschwülste traten, hatten im Allge- 
meinen kaum eine Dicke von !/, Mm. 

Nachdem die Injectionsmasse erkaltet war, 
wurde die kleine Arterie, welche in die grosse 
Geschwulst (7) verlief, verfolgt und da- 
bei das Gewebe der letzteren auf Durchschnit- 
ten untersucht. Es zeigte sich, dass die immer 
feiner werdenden Arterien schliesslich in. venöse 
Hohlräume einmündeten, welche fast alle mit 
rother Injectionsmasse gefüllt waren. Nur ein- 
zelne Hohlräume, die sich besonders an der 
Oberfläche der Geschwulst befanden, enthielten 
Blut. Dadurch bekam die Schnittfläche im 
Ganzen ein röthliches, respective blaurothes An- 
sehen. Mikroskopisch untersucht, bot das Ge- 
webe die Beschaffenheit von cavernösen Ge- 
schwülsten dar. Es waren nämlich die Hohl- 
räume durch feste Balken und Septa von einan- 
der getrennt, die grossentheils aus straffem fa- 
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serigem Bindegewebe bestanden. In dem letz- 
teren erschienen glatte Muskelfasern eingelagert, 
die an ihren glänzenden stäbchenförmigen Ker- 
nen sowie’ an ihrer Isolirbarkeit durch 20 pro- 
centige Salpetersäure leicht erkannt ‚werden 
konnten, Die innere ‚Oberfläche der Hohlräume 
war von. Venenepithel ausgekleidet, dessen. Zel- 
len jedoch meistens abgesiossen waren. 

Es, bietet dieser’ Fall das interessante Ver- 
halten, dass die cavernösen  Blutgeschwülste, 
welche ‚theils, mit längeren, theils mit kürzeren 
Stielen der: Wand der grösseren Hautvenen an- 
hingen, ihr Blut aus einer sehr ausgesprochenen 
arteriellen Gefässverzweigung. erhielten. 

Der Verf. theilt hierauf eine Anzahl Fälle 
von cavernösen Geschwülsten aus der Literatur 
mit, wo eine Verbindung der cavernösen Ge- 
schwulst mit Arterien und Venen sicher nach- 
gewiesen war, und wornach man zwei Arten 
der Communikation mit den Blutgefässen unter- 
scheiden kann. 

Die Hohlräume communiciren entweder nur 
mit den Venen (Rokitansky, Esmarch) und etwa 
in die Geschwülste eintretende Arterien verzwei- 
gen sich in den fibrösen Septis oder sind als 
Vasa vasorum zu betrachten (Esmarch, Frerichs). 
In diesen Fällen ist Venenblut in den Hohl- 
räumen enthalten. Oder die Lumina der Ge- 
schwülste communiciren mit den Arterien und 
den Venen. Dann tritt arterielles Blut in. die- 
selben ein und gelangt in die Venen, ohne ein 
Capillarsystem: durchsetzt zu haben. Die Unter- 
scheidung der beiden Arten kann am Lebenden 
durch etwa wahrnehmbare Pulsationen, an der 
Leiche nur durch Injectionen ermöglicht werden. 
Obgleich in dem oben mitgetheilten Falle im 
Leben keine Pulsation vorhanden gewesen war, 
so lieferte dennoch die anatomische Untersuch- 
ung die unzweifelhaften Nachweisungen für die 
doppelte Communication, indem Injectionen so- 
wohl von den Venen als auch von den Arterien 
aus in die Geschwülste gelungen sind. Es ist 
diese Thatsache von nicht geringer Wichtigkeit 
für die Theorie der Entstehung wie für die 
Physiologie der cavernösen Geschwülste.e. Denn 
sie schliesst die von ZRokitansky vertretene 
Meinung aus, dass die Communication des von 
Hohlräumen durchsetzten Maschenwerkes mit 
den grösseren Venen erst secundär durch ein 
Hineinwachsen neugebildeter Massen in das 
Lumen der letzteren zu Stande komme. Falls 
die letztere Art der Entstehung nachgewiesen 
wäre, würde es gerechtfertigt sein, mit Esmarch 
eine besondere dritte Form dieser Geschwülste 
zu unterscheiden, die Esmarch als cavernösen 
Krebs zu bezeichnen geneigt ist. Aber auch 
für die oben angeführten Fälle, in denen keine 
Communication mit den Arterien aufgefunden 
wurde, ist die Annahme gestattet, dass sie nur 
deshalb zu fehlen schien, weil keine Injection 
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von den Arterien aus "gemacht "worden ' war. 
Wo: letztere sorgfältig ausgeführt ‘werden kann, 
wird sich 'vermuthlich herausstellen,’ dass die 
cavernösen Geschwülste ‘stets mit Venen und 
Arterien communieiren und folglich mit Recht 
als "Wiederholungen des ealen cavernösen 
Gewebes aufzufassen ‘sind. Das gleichzeitige 
Vorkommen eines kokösiklen" Enehondroms an 
einer Schulter und der geschilderten zahlreichen 
cavernösen Geschwülste am Vorderarm der an- 
dern Seite ist als rein zufällig zu betrachten, 
Jedenfalls liess ' sich in allen Umständen des 
Falles kein Moment auffinden, welches auf einen 
Causalzusammenhang hätte hindeuten können. 


f ! 


| Kuorpelgeschwi ülste. 


ae j “u. 


' Nervengeschwälste. 


'Neurome.. 
Otio Heusinger.. 
Körpernerven. Mit Tafel VI. 
Heft Y und 2. 


r. Grohe, , Sarcom an den Aesten des Medianus in der 
Volamanus. Cr. ee 


in Fall von multipeln Neuromen aller 
Virchow’s Arch. Bd. 27. 


H. W., 23 Jahre alt, Seelen ch ‘aus dem Dorfe 
Oherweingat bei Marburg, geistig. gut entwickelt, gibt an, 
in seiner Jugend nie .ernstlich krank. gewesen zu; sein. 
Weihnachten '1861 litt Patient in Hamburg an einem 
Abscess an der Hinterbacke, während seiner Behandlung 
im' allgemeinen Krankenhause daselbst soll ‘auch der Hu- 
sten, an dem.der. Kranke leidet, sich: ‘entwickelt ‚haben; 
mit bedeutender Abmagerung und Arbeitsunfähigkeit. Er 
kehrte in seine Heimath zurück, und da sein Zustand, 
trotz Ruhe und guter Pflege, sich nicht verbesserte, so 
liess er sich in die medieinische Klinik des Hrn.'Gebi-R. 
Heusinger in Marburg ‘aufnehmen. Patient bot bei. seinem 
Eintritt in. das Hospital am‘ 9. August 1862. das Bild 
eines hochgradig entkräfteten Individuums dar, mit allen 
Zeichen tuberculöser Infiltration der Lungen. Die Stuhl- 
entleerungen häufig diarrhöisch, der Abscess in der Hinter- 
backe noch offen, aber wenig. RRRTERR, In den Inter- 
costalräumen, sowie am ‚ganzen Körper, dem Verlauf der 
Gefässe entsprechend, zeieten sich Geschwülste von Hanf- 
korn- bis Bohnengrösse, die zum Theil durch 'variköse 
Stränge mit einander zusammenzuhängen schienen, Diese 
Geschwülste waren unter der Haut verschiebbar, die sie 
bedeckende Haut normal, sie hatten die Consistenz’von 
geschwollenen Lymphdrüsen und waren bei der Berühr- 
ung und selbst bei kräftigem Druck ganz unempfindlich; 
der Kranke selbst hatte diese Geschwülste nie sonderlich 
beachtet, da sieihm keine Beschwerden verursachten. Ihrem 
ganzen Verhalten nach wurden sie für degenerirte Lymph- 
drüsen und Lymphgefässe betrachtet. Die Behandlung 
beschränkte sich ‘auf nahrhafte Kost, Leberthran, Bäder 
und Nareotica. Unter Zunahme der "Krankheitssymptome 
trat am 5. September 1862 der Tod ein. 

‚ Bei der Section fanden sich die Lungen, namentlich 
in den oberen Partien, von zahlreichen, meist kleineren 
grauen und gelben Tuberkeln durchsetzt, grössere Caver- 
nen waren noch nicht vorhanden. — Sehr auffallend ver- 
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ändert‘fanden sich aber sämmtliche: peripherische'Nerven- 
stränge. ‘und ‚ganz besonders. die dem Sympathicus ange- 
hörigen Nervenäste.,: Rechts und links neben ‚der Wirbel- 
säule. ‚lag je ein daumendieker Dickdarm ähnlich gebuch- 
teter, durch rosenkranzähnliche Ausläufer mit dünnen 
rosenki ranzförmigen Parallelsträngen in Verbindung'stehen- 
der Strang, ‚welcher Aeste an die verschiedenen Organe, 
an die Brustwand, an den Herzbeutel ‚und die grossen 
Gefässe schickt und in unveränderter Dicke, immer durch 
perlschnurartige Ausläufer mit kleineren Nebensträngen 
communicirend sich am: Halse heraufzieht. Unter. dem 
Zwerchfell lösen sich die Stränge in ein dichtes Netz der 
erwähnten Perlschnüre auf, deren Knoten vom ‚Hanfkorn- 
bis Haselnussgrösse variiren, Reihen dieser Schnüre be- 
gleiten die Aorta und deren Verzweigüngen. Die genauerc 
Verfolgung‘ und Untersuchung ‘der Nerven 'konnte nur an 
einigen Präparaten. stattfinden, da aus äussern Gründen 
die Beerdigung ‚der Leiche sehr rasch erfolgen musste, 
Die Untersuchung des Gehirns ergab durchaus keine Ab- 
normitäten, die abgehenden Nerven waren von normaler 
gleichmässiger Dicke und Consistenz, aber sehr bald nach 
dem Austritt aus den knöchernen' Kanälen zeigten sie, 
wie auch die Rückenmarksnerven , die .eigenthümlichen 
knotigen Anschwellungen. Der Hypoglossus hatte rechts 
eine besonders starke Anschwellung kurz vor dem Ab- 
gang des Descendens, der selbst wieder ein perlschnurartiges 
Ansehen hatte. Der Vagus war beiderseits am, Hals finger- 
dick, seine einzelnen. rosenkranzartig verdickten Stränge 
waren durch sehniges Bindegewebe eng aneinandergehalten. 
Einzelne Aeste des Quintus zeigten besonders grosse An- 
schwellungen,, eine taubeneigrosse lag am linken Unter- 
kieferrand- in ‚der Gegend des: vorderen Randes des Mas- 
Seter. Der Plexus brachialis war halb Zoll dick,. der 
Ischiadicus mass nach Austritt aus der Incisura ‚ischia- 
dica einen Zoll in der Breite. Unter sämmtlichen unter- 
suchten peripherischen Nervenästen war auch nicht einer 
von durchaus normaler. Beschaffenheit, .. keiner -war auch 
nur in zollweiter Länge von normaler Dicke, alle ‚hatten 
ein eigenthümlich perlschnurartiges "Ansehen. Die An- 
schwellungen waren stets da am Bedeutendsten , wo das 
Bindegewebe der Umgebung recht locker und weitmaschig 
erschien, stets waren aber die Nervchen in normaler Weise 
gelagert und abgegrenzt. Einen interessanten Anblick. ‚ger 
währten die Mesenterialnervenästchen , sie waren derartig 
knotig verdickt, dass man bei vbetfläßhlicher Betrachtung 
die Nerv ea sch wellifigen? für geschwollene Lymphdrüsen 
hätte halten können, wovon eine hübsche. von Dr. Henke 
angefertigte Zeichnung sich vorfindet. 
Die Farbe der Nervengeschwülste war weiss mit leicht 
gelblichem Ton, ihre Consistenz entsprach BIERIONER 
im Zustande der markigen Infiltration. - u N 


“ Die Zahl der vorhandenen Nervenanschwellungen \ war 
unzählbar, da kein Nerv davon frei befunden ‚wurde. 


Die mikroskopische Untersuchung der Nerv enanschwell- 
ungen im frischen, getrockneten und in Spiritus 'erhärte- 
ten Zustand ergab das gleiche Resultat.- Die Verdickungen 
waren durch eine Hypertrophie des Neurilems hervorge- 


rufen; atrophische oder anders degenerirte, Nervenfasern 
kamen kaum vor, ‚die meisten Fasern. waren durchaus 
normal. Das hypertrophische Bindegewebe umschloss die 


Nervenfasern selten ‚gleichmässig von allen Seiten, so dass 
die Nervenfäden im Centrum einer dicken Bindegewebs- 
hülle lagen; am Ischiadicus lag der Nervenast gewöhnlich 
seitlich und die Verdickung des Neurilems erschien als 
Auflagerung. Das Neurilem‘ schien sich da am meisten 
zu verdicken, wo es durch. benachbarte Theile 'am wenier 
sten ‚beengt war, 


Ueber die Ursache der DesehbrAHlön wagt 
der Verf. keine Vermuthung auszusprechen, an- 
geboren scheint sie nicht gewesen zu sein, ihre 
Beziehungen zur akuten Tuberkulose sind un- 
klar; die Funktionen der einzelnen Nerven dürf- 
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H.:W. Behrend. Ein Fall: von OyiNehathrlaee 
‚ Vortrag .in, der ‚Berliner .med.: 


dem Sphincter ani. 
- Gesellschaft v. 6. Mai 1863. „Deutsche Klinik. Nr. 22. 
eis 


A. Lücke. _ Eingebalgte Epithelialgeschwälste. Virchow's 
‘Archiv. ‘Bd. 28. Heft 3 und 4. Taf. IX. Fig. 1-3. 


C. Hennig. Die Cysten des re Kileiters: Arch. 
der Be BONS Bu er, SW 


‚Ein Bsjähricen; seit 15 ee mit. sche ba lernien 
Varicen beider Unterextremitäten behafteter Patient ‚zeigte 
eine seröse Cyste neben dem Sphincter ani, die vor 3 
Jahren in der. Grösse einer Bohne unmerkbar entstand. 
Seit; dieser Zeit verursachte dieselbe. dem Kranken keine 
Beschwerden, bis vor. 8 Tagen, weshalb -Patient die Hülfe, 
des Hrn. Behrend in Anspruch nahm. Der gegenwärtige 
Tumor verbreitet sich in eylindrischer, wurstförmiger Ge- 
stalt von der Basis: des Serotum: und: der Wurzel des 
Penis aus bis; zum Mastdarm hin, in welchen er noch 
hineinragt. Seine Länge von der Wurzel des Penis bis 
zu der bezeichneten Stelle beträgt 11—12 Zoll, seine 
Breite nach vorn 5. ‘Zoll und ebenso viel auch in der 
Mastdarmgegend. Nach hinten: ist er. bis zum. Steissbein 
sicht- und fühlbar, . Bei der Exploration per anum fühlt 
man ihn gleichfalls an dieser Stelle abgegrenzt. Während 
er nach vorn sich gleichmässig über die Mittellinie ver- 
breitet, nimmt er nach hinten bei weitem mehr die rechte 
Seite Se ‚und hat.den Sphineter ani mehr als 2 Zoll. von 
der Mittellinie nach links verdrängt, der Anus bildet mehr 
eine längliche Falte. Im Uebrigen ist die Geschwulst so- 
wohl von vorn nach hinten, als der Quere nach, wiewohl 
hier"in etwas geringerem’ Grade, deutlich verschiebbar, 
elastisch und. fluctuirend; : ihre Oberhaut ist nirgends ge- 
röthet und ebensowenig von. Varicositäten überzogen. 
Die vorläufige Punktion mittelst des Explorativtroicarts 
hatte als Inhalt der Geschwulst ein helles Serum ergeben. 
Hr, Behrend will für. die weitere Behandlung die Punktion 
mit Jodinjection in Anwendung bringen. 


Hr. Lücke beschreibt mehrere Fälle von 
Epithelialgeschwülsten, welche in Form neuge- 
bildeter Cysten oder Balggeschwülste auftreten, 
im Innern aber eine so exquisit alveoläre 
Struktur zeigen, dass sie dem epithelialen Car- 
cinom gleichen, die aber klinisch den Verlauf 
und die Bedeutung einer Atheromcyste haben. 

Der Verf. theilt zunächst im Anschluss an 
zwei frühere Mittheilungen von Atheromcysten, 
welche von einer Lymphdrüse von der Scheide 
der grossen Halsvenen ausgegangen waren, 
noch einen dritten analogen Fall mit. 


1. Ein junger Mann in den zwanziger Jahren trug 
seit frühester Jugend eine weiche Geschwulst im Trigonum 
colli inferius, welche später ohne besondere Veranlassung 
wuchs und ihn vermochte, deshalb einen Wiener Chirurgen 
zu consultiren. Dieser machte eine Punktion und ent- 
leerte eine breiartige Masse, zu. einer Exstirpation rieth 
derselbe nicht. Die Geschwulst nahm bald wieder zu und 
machte eine zweite Punktion nöthig. Von dieser Zeit 'ab 
entleerte Patient mittelst einer kleinen silbernen Canüle 
regelmässig des Morgens die Geschwulst, was er seit 
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Jahren fortsetzte, ‚so, dass- dieselbe stetsauf einem mässigen: 
Volumen ‚blieb. ‚Bei der Untersuchung in..der Langen- 
beck’schen: Klinik fand: sich’ eine weiche, eiförmige Ge-- 
schwulst gerade. auf den grossen. 'Gefässen, ziemlich tief 
liegend und kaum beweglich; die ausgeleerte breiartige 
Masse bestand aus Epithelien, Cholestearintafeln und Fett- 
tröpfchen. Der Befund stimmte vollkommen mit den 
frühern‘ von: dem: Verf. beschriebenen Fällen ‚überein, so 
dass jauch: hier die,Diagnose auf eine Epitheleyste: inner- 
halb. ‚einer auf der Scheide ‚der. Vena jugularis communis 
liegenden Lymphdrüse gestellt ‚werden musste; zu einer 
Exstirpation. wollte sich‘ Patient nicht herbeilassen. 


‘Der Verf. ist geneigt, diese Art der Ge- 
schwüilste zu der von Heschel aufgestellten Form 
der Epidermoidgeschwülste zu rechnen. 


2. Verknöcherte Oyslenngeschtapist: aus dem Unkerhauk 
zellgewebe. Eine 40jährige Frau hat seit einer Reihe, von 
Jahren zwei kleine Geschwülste unter der Haut bemerkt, 
die eine im Nacken, links von der Wirbelsäule, die andere 
unter dem rechten Kieferwinkel, beide hatten’an ‚Grösse 
allmälig zugenommen, waren sehr hart geworden und 
dann stationär geblieben. Bei der Untersuchung fand Hr. 
Langenbeck die Geschwülste: knochenhart, im subcutanen 
Bindegewebe verschiebbar , von der Beschaffenheit ver- 
kalkter Atheromeysten.. Die Ausschälung ging leicht von 
Statten, Recidive sind nicht aufgetreten. Die eine grössere 
Geschwulst ist doppelt so gross wie ein Dattelkern und 
von elliptischer Gestalt, die kleinere gleicht einer. plattge- 
drückten Kugel. Beide waren von.einer bindegewebigen 
glatten Cystenmembran umgeben, nach deren Abschälung 
eine 'höckerige , unebene und zerklüftete Oberfläche zum 
Vorschein,kam. Beim Durchsägen, was ziemlich ‚schwierig 
war ,. liessen sich zwei. verschiedene ‚Substanzen unter- 
scheiden: ein gelbes, glänzendes Balkengewebe mit mehr 
oder weniger isolirten Räumen, welche eine weisse, theil- 
weise bröcklige Masse enthielten; die’ grössere Geschwulst 
enthielt im Centrum einen grössern mit: weisser ‘Masse er- 
füllten Raum. Die weisse Masse bestand aus einem 
Atherombrei, aus einkernigen, theils verkalkten und ver- 
fetteten Epithelzellen ; Schliffe aus der verkalkten Masse 
zeigten ein zusammenhängendes Balkensystem von ächter 
Knochensubstanz mit, ausgebildeten Knochenkörperchen, 
Haversischen Kanälen, aber nur. wenigen Markräumen. 
Die in das Balkensystem des Knochens eingeschlossene 
Masse stellt ein trübes, gelblich durchscheinendes Gewebe 
dar, in welchem man bei stärkerer Vergrösserung nichts 
als an einander gelagerte Massen rundlicher Körper be- 
merkte, zwischen denen eine feinkörnige Substanz zu liegen 
schien. Die Anordnung der differenten Gewebe ist im 
Ganzen ziemlich regelmässig, das Knochengewebe bildet 
Alveolen, in denen die andere Masse eingelagert ist. Nach 
Behandlung mit Salzsäure bestand jene. aus grosskernigen 
Epithelien, welche in Form von Plattenepithel nebeneinan- 
der gelagert sind und nach der Isolirung sechseckige 
und polygonale Formen zeigen. Die Cystenmembran be- 
steht aus faserigem, gefässarmen Bindegewebe. 


3) Bei einer 40jährigen Frau hatte sich im Verlauf 
von einigen Jahren "eine Geschwulst ‚an der hinteren 
Grenze des rechten Deltoideus ‚langsam und schmerzlos 
entwickelt. Dieselbe hatte die Grösse eines Hühnereies, 
war unter der unveränderten Haut verschiebbar, schmerzlos 
und zeigte ein täuschendes Gefühl von Fluctuation; sie 
wurde. für eine 'Atheromceyste gehalten und liess sich 
leicht, theilweis mit  Hülfe., eines, Scalpellstiels aus- 
schälen. Die Wunde heilte bald, Recidiv kam nicht vor. 
Die Aftermasse bestand aus einem ziemlich festen binde- 
gewebigen Balg und einem Inhalt, ‘der aus zwei Gewebs- 
formen bestand: eine weisse bröcklige Masse, eingebettet 
in ein ‚bläulichweisses, gallertiges Stroma. Die weisse 
Masse: bestand aus verkalkten und verfetteten kernhaltigen 
Epithelien und mikroskopischen Epidermisperlen, Chole- 
stearin fehlt und ebenso der für Cholesteatommasse charac- 
teristische Glanz. Das Stroma ist ein: weiches, junges 
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Bindegewebe, ähnlich dem in Myxomen; dasselbe über- 
wiegt an Masse die Epithelien und besteht aus ziemlich 
vielen Kernen und -Spindelzellen, die nach der Kapsel zu 
in ein derbfaseriges Bindegewebe übergehen. 


In Betreff der Entstehung kommt der Verf, 
zu dem Schluss, dass es sich hierbei um eine 
Entwickelung epithelialer Herde im subeutanen 
Bindegewebe handelt, woraus der alveolare Bau 
resultire; in vorgeschrittenen Stadien verkalken 
die Epithelien, die Bindegewebsbalken verknö- 
chern, während die Geschwulst sich nach ‚Aus- 
sen abkapselt. Im Ganzen würden demnach 
die Geschwülste den Perlgeschwülsten am näch- 
sten zu stellen sein. — 

Hr. Hennig Bi die am menschlichen Ei- 
leiter vorkommenden Cysten in folgende Ab- 
theilungen. 


1. Die. Endhydatide (Morgagni'sche Hyda- 
tide.) Sie sitzt am Fransenende des Eileiters, 
von einem 1 Ctm. langen Stiele gehalten, als eine 
birnförmige, einfache, selten doppelte oder zwei- 
fächerige Cyste. Unter 81 Leichen fand sie 
sich 12 Mal vor: 1 Mal beiderseits, 3 Mal 
rechts (1 Mal doppelt), 8 Mal links. 


2. Glandularcysten.  Hierunter bezeichnet 
der Verf. die ceystoide Degeneration der von 
ihm beschriebenen in der Schleimhaut der Tuba 
vorkommenden schlaugförmigen Drüsen. Wöäh- 
rend der Schwangerschaft erleiden dieselben, 
ebenso wie die ÜUterindrüsen, ein bedeutendes 
Wachsthum, namentlich in die Länge; bei jeder 
Frischentbundenen sind sie stark entwickelt, 
während sie in. nichtschwangerem Zustande 
sehr klein sind. Cystoide Erweiterungen dersel- 
ken kommen selten vor, unter 100 Leichen 
fand sie der Verf. nur 2 Mal, wovon er eine 
ausführliche Beschreibung gibt. In der klaren 
alkalischen Flüssigkeit der kleinen Cysten waren 
sparsame rundliche oder cylindrische, selten ge- 
wimperte Zellen; den flüssigen Inhalt der Cys- 
sten leitet der Verf. aus einer Metamorphose 
des „Zellengehaltes“ ab. Diese unter Umstän- 
den massenhaft aus den Zellen schwitzende 
Substanz nennt der Verf. „Hyalin“, welches 
auch beim Tubarkatarrh von der Schleimhaut 
reichlich secernirt wird. Das Hyalin ist eine 
wasserklare, schwach fleischroth . schimmernde 
Schleimart, welche, zum Unterschied vom Mucin, 
sich in verdünnter Essigsäure, nicht in Salz- 
säure, besser in Natron- als in Kalilauge, ferner 
in Chlornatrium, in. sehr  verdünntem schwefel- 
saurem Chinin und fast vollständig in Platin- 
chlorid, unvollkommen in erwärmter ÖOxalsäure, 
weder in Wasser noch in Aether löst; dasselbe 
kommt zuweilen ‚auch in Form mattglänzender, 
blassgrauer, kaum durchscheinender Tropfen vor, 
in einer dem Colloid verwandten Abart. Diese 
Cysten zeigen mit denen der Uterinalschleim- 
haut, sowie mit ‘den Naboth’schen Bläschen 
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eine grosse Ueböreinstimmung, nür Wi die 
letzteren häufiger vorkommen. 


3. Die Schwangerschaft im KEideiter , für 


‘ deren Feststellung der Nachweis der Tubardrü- 


sen in der Cystenmembran von. Wichtigkeit ist. 

4. Die äusseren Oystchen des Eileiters. Sie 
sind gewöhnlich mohnsaamen- bis hanfkorngrosse, 
colloide Bläschen; selten erreichen sie die 
Grösse einer Erbse; sie nehmen vom Uterus 
aus gegen das Fransenende an Menge zu. Un- 
ter 80 Fällen fand sie der Verfasser 3 Mal 
beiderseits (einmal rechts mit colloid werdendem 
Hyalin), 3 Mal rechts allein, 6 Mal links (1 
Mal eitrig, 1 Mal mit: Flimmerepithel und Col- 
loid); sie gehen häufig aus Colloidkörpern her- 
vor oder in solche über, selten tritt Verkalk- 
ung ein. 


5. Der Hydrops Tubae saccatus, schon von. 
Tulpius, Boinin und A. Dugis beschrieben. Die 
Cysten sind uni- oder multilokular, und erreichen 
oft. den Umfang eines Kindskopfes. _ Beim 
Hydrops  Tubae . profluens fliesst der. Inhalt 
öfters periodisch durch den Uterus in die 


Vagina ab. 


6. Hydrops ovario-tubaris. Verschmelzung 
einer Eierstockscyste mit der Tuba, welcher 
Vorgang vielfach mit reinen Tubarcysten ver- 
wechselt wurde. Die Verschmelzung kann im 
Verlauf der Tuba statthaben , oder am Ostium 
abdominale, wodurch ein Uebergang zu dem 
Hydrops ovarii profluens zu Stande komnit. 
Die reinen Tubarcysten erreichen niemals die 
Grösse der Cysten des Ovarium’s. (Ch. West.) 


In Betreff dieser verschiedenen Cystenforma- 
tionen müssen wir übrigens unsere Leser noch 
besonders ‘auf die Darstellung der „Cystenge- 
schwülste“ in Virchow’s angeführtem Werke 
verweisen. — 


Krebsgeschwülste, 


Wilhelm Müller. Ueber Bau und Entwickelung des 
Achseldrüsen- und Brustdrüsenkrebses. Zeitschr, für 
rat. Med. 3. R. Bd. XX. Taf. V. und VI. 


Thevenot. Observation de cancer generalise. 
hopitaux. Nr. 126. 1863. 


E. Wagner. Der Krebs der Tribe der Pleura und 
der Lungen. Archiv der Heilkunde. Jahrg. 4. Heft 6. 
1863. 


Derselbe. 


Gaz. des 


Primärer Krebs der Gellenbiase, Ibidem. 

Hr. Müller gibt eine sehr ausführliche Dar- 
stellung von dem Bau und der Entwicklung 
des Achseldrüsen- und Brustdrüsenkrebses, wo- 
zu ihm ein am 17. Oktober 1861 in der chi- 
rurgischen Klinik zu Kiel operirtes Carcinom 
der rechten Mamma und der Achseldrüsen von 
einer 44 J. a. Frau als Grundlage. diente. 
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‚Die. ‚Brustdrüse .wurde..an, demselben Tage mit den 
kebseldeinen esstirpirt; „ausserdem fand. sich noch, unter 
der. rechte: ayianla ein subcutan sit zendes gänseeigrosses 
Lipom.. I erwies, sich. ‚als, ein einfaches Careinom 
gelbli ‚Schnittfläche, ‚mässig fester. Consistenz 

ei rüben ‚Saft, der,, ‚frisch ‚ohne ; Zusatz 


3.24 Ire ichen. ‚ziemlich grossen. breit- -ellip- 
bestand, ‚die. grösstentheils. von ‚einer fein- 
umgeben waren, welche an ‚einigen, durch 
ei embran abgegrenzt .war. aDimhers cn 


zei lie Grösse, einer umfangreichen. Bohne, ein blasses 
& s wachsartig ges, Aussehen, und eine ‚ziemlich, derbe 


Öonsistenz. „Sie ‚konnten. von,.einem kleinen ‚Gefäss aus, 
5, vor: der. ‚Herausnahme ‚hatte. .abgebunden „werden 
müssen , ‚.Änjieirt,., werden, „Die. Härtung,: geschah., in: ver- 
hai Br, e ch elle und ‚Weingeist... Die 

| Hder ee ‚dieser, orale en 








ae. ve nen .Ge 
fund normalen Dr en Feen aus ran 


i ä ren längs der are ‚hinziehenden 





eiterul gen Re azwischen | iege den Lymphbahnen ; 

je N e von, all die iesen Theilen nichts, 
handen, sc nder er s, Gewebe gleichmässig ‚durch. eine 
‚gefä sreiche, d Rent hre, „blasse, u ‚sofort. von 
dem ı 101 mi ise heowebe, EM ‚abhebende N, Neubildung 
sÜiBKER u a sich an „der, 6 Irenze zwischen beiden. 
He Kleiner, Nester und manner ‚Streifen zwischen 
das. nor e_ Di üseny jarenel ym inschö . P Br 
Ainser:- Frl apa m ‚ein 4 RER 


ar Noch, rähreh Ale Heilung! le Ofen she 
hatte sich bei der Kranken’in der’ andern Brustdrüse eine 
e a förmige ‚harte Anschwellung: eingestellt, welche den 
0. J: nuar. 1862, ‚mithin ‚3 Monate nach der: ersten Ope- 
ation, die ‚Entfernung derselben mothwendig machte, Die 
des ul, ‚wurde. gleichfalls, injieirt und. in. .chroms.. Kali 
und "Weir ingeist, gehärtet.,, Sie. ‚besass. ‚den: Umfang .einer 
En ernoAlhansfaun eine ‚leicht ‚unebene Oberfläche, 
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En Kulafern, in die, a E über, a de äinnern 
Seite fand, sich. ein. ‚kleines Stück ‚normaler Brustdrüse 
T, ; von, ‚der, Neubildung, durch keine ‚scharfe. Grenze  ge- 

ta frische Untersuchung, „ergab «dieselbe 'Zu- 
senmensetzung En den „Badia wies an., den. PORN Str: 
schwulst, His bus wlle-.anisiitver. ie { 
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Br Aus d em. sehr. ee Süetührlich, Bi 
eilten ‚mikroscopischen Befund, gelangt der 

Hr. ‘Verf. 'zu'dem' Schluss, ‚dass dr Krebs in 
= wei mphdrüsen n der "Achs el in der Lymph- 
ee ei a Need ER 
sowohl. ‚zwischen... en. a ee alsı 

her 1 Umhüllungsräumen der einzelnen: Am- 
pullen‘»seinen‘ Anfang «nimmt.» Er "beginnt als 
ger gefässlose 'Neubildun ng, wahrschein- 
C re. dem in, der ‚Lymphbabn 

denen, embry onalen. ‚Gewebe, von dem, 

lm $ oma, ein ‚Theil in: Krebszellen 

Sc amyani Auf einer weiteren: Entwick- 
mg Ti deren a d w 
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arteriellen und: yeinaenCoiisärs welche. die Neu: 
bildun ng „versorgen. Ki 
Är Brustdr ec 





wer “ Der ‚secund re 
genau. die . ‚Struetur - ‚des vorherge rn Brust- 
drüsen- und Achseldrüsenkrebses der andern 
Seite. Seine ‚Entwicklung findet in der Art 
statt, ‚dass ass die Kerne a Bindegewebes. in..der 
mgebung. der. Drüsenläppchen in. reichlicherer 
Zahl auftreten ‘und sich theils‘ in. Krebszellen; 
theils- zu gefässhaltigem Stroma. umwandeln, 
Die. e stärkeren Bindegewebszüge bleiben dabei 
relativ verschont. und. bilden auch hier ‚die ‚Trä- 
ger. der grösseren Gefässe, Das Capillarsystem 
der Neubildung weicht nur durch die etwas 
zartere Wand und den embryonalen Charakter 
der. ‚Verästelung vom Normalen . ab... Die. Drü- 
sensubstanz. bleibt an: der Neubildung vollkom- 
men unbetheiligt und lässt sich dieser Beobacht- 
ung ‚zufolge auch an umfangreichen Krebsge- 
schwülsten - ‚unter. Umständen. noch nachweisen ; 
die einzige Veränderung, welche sie: stellenweise 
darbietet, besteht in einfacher Atrophie. Längs 
der, Gefigse kann sich. die Neubildung. über, 
grössere Strecken. ‚des... normalen  Parenchyms 
verbreiten, welche dem blosen Auge nicht sicht- 
bar ‚sind. 


on Thevenot, Interne auf dem service des 
Hrn. Cds theilt den folgenden daselbst 
vorgekönimenen Krankheitsfall mit. ' 


Adtien M., 16, wi 2, Koch, wurde am 16. "Mai 1863. 
in das Hospital aufgenommen. Seine Eltern waren stets 
gesund; einer seiner irgend 'soll an einer krebsigen 
Affection . gestorben sein, ein Bruder:des Patienten soll 
schon: ‚länger, ‚jedoch 2m 'einer. nicht: näher bekanntem 
Krankheit leiden. _ Patient befand. sich ‚bisher stets sehr, 
wohl, ‚seit Februar ‚1863 entwickelte sich ohne bekannte 
Ursache‘ ander linken Parotis, am Kieferwinkel, eine Ge- 
schwulst ‚von. der Grösse eines 'Taubeneies. Beim Ein- 
tritt in; ‚das, Hospital. ..hatte sich. der. ‘Tumor ‚über die, 
ganze Parotisgegend _ verbreitet, ‚bis gegen den processus 
mästoideus. Die "Consistenz, der gelappte Bau sowie die 
Unempfindlichkeit der Aftermasse sprechen für eine Lymph- 
drüsenanschwellung. : ‘Die Vergrösserung nahm beständig 
zu, es entwickelte sich eine Facialislähmung ‚sowie, eine 
Verminderung. des Schvermögens ‚auf dieser. Seite. Dies. 
Verhalten bestimmte Hrn. Chassaignae zur Annahme 
einer Krebsgeschwulst:. Am 26. Mai bemerkte man die 
Entwickelung von: zahlreichen erbsen- bis haselnussgrossen 
Geschwulstknoten. an der Haut des Thorax, besonders an 
den. ‚behaarten Stellen. ‚Dieselben.. hoben, sich. von ‚der 
Umgegend scharf ab, EB Oberfläche war glatt von..dunkel- 
rother: Farbe. In der ersten. Woche des Juni steigerten. 
sich“ ‚die. ‚Drucksymptome:. an ‚der Hauptgeschwulst sehr 
beträchtlich; „die. Hemiplegie: verbreitete ‚sich. in: grösseren, 
ei Ana ‚die Bewegungen der Zunge wurden: behindert,; 
die, A ose. tritt auch auf, dem ‚rechten, Auge ein und. 
he bulbi ist ecchymatisch. geröthet; das. Ge- 
ör he Slate vermindert ‚und ebenso das:Schlingen,. so ‚dass: 
Patient nur, flüssige Nahrung: zu ‚sich nehmen kann. Der 

ist sebri,sin. ‚den Carotiden. hört ma n .blasende. Ge- 
äusche, in den Bronchi ‚und. in beiden. „Lungen Rassel-; 
ang. erfolgt alle: 2 Tage, ‚häufig schmerz- 
häufig. mit, utlichem Albumingehalt.. 

%; rien schwach und 
„über. r Schmerzes n ‚rechten ‚Knie; die Geschwulst: 
Hals era ‚grosse Beschwerden, ist jedoch nicht 
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sonderlich schmerzhaft; das. 'sternäle Ende der Clavieula 
ist gleichfalls angeschwollen und beim Druck schmerzhaft, 
Am 12. Juni tritt der Tod. ein unter den Erscheinungen 
der Asphyxie. Bei der ‚Section Tanden 'sich neben einer 
frischen Pleuritis auf beiden Seiten "zahlreiche kleinere 
und grössere Geschwulstknoten ‚in beiden Lungen, ‘in der 
Leber, in den Nieren, im Magen, neben der Cardia, ein 
21/z Ctm. messender Knoten und am Kopf des Pancreas ; 
in der Lumbalwirbelsäule war die ‘Veränderung in "ihrer 
ersten Eintwickelung, "weiter vorgerückt dagegen am Schädel 
und an. der Clavicula, wo die Aftermasse; sich von dem 
Periost bis, in die spongiöse. Substanz erstreckte. Auf 
dem Durchschnitt ‚des einen Femur fanden sich ecchyma- 
tisch geröthete und weissliche Flecken im Knochenmark 
vor; die Kriochenräume ' der 'spongiösen Substanz waren: 
hier um ‚das doppelte‘ vergrössert und ‚mit einer weisslichen 
Masse erfüllt, „von: derselben, Beschaffenheit ‚wie. im den 
übrigen Geschwulstknoten. Die ursprüngliche Geschwulst- 
mässe an der Parotisgegend hat eine birnfürmige Gestalt, 
lässt ‘sich ‘von der Umgebung leicht ausschälen und er- 
streckt sich «nach unten bis; anı.die "Gärtilago‘'thyreoidea, 
nach aussen bis ‚an den äussern Gehörgang. :,Der ‚Vagus, 
und Hypoglossus. der linken Seite sind bandartig. abge- 
plattet. Der Faeialis ist in der Geschwulst ganz einge- 
schlossen: Die Schnittfläehe lässt einen Milchsaft aus- 
pressen und ‚zeigt alle Eigenschaften <eines’ Encephaloids. 
Die mikroskopische Untersuchung wurde von Hrn. ‚Ran- 
vier, Interne des Hospitals, ausgeführt. und liess in allen 
Geschwülsten ein alveoläres Krebsgerüste mit Keipen 
ein- und BR ee BP 


irPypr 
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Hr. Wagner theilt vier Fälle mit, wo neben 
Krebs der Lungen und, verschiedener; anderer 
Organe an der Lungenpleura, und Jım ‚Lungen- 
parenchym weissliche varieöse Stränge, und Netze 
sich vorfanden, welche auf dem Durchschnitt 
aus 'Schläuchen bestanden, ‘die mit 'zelligen Ele- 
menten erfüllt waren, von derselben Beschaffen- 
heit ,..wie..die. ‚Zellen! in; den.-Krebsknoten‘'der 
eintreten Organe. Der Verf. hält diese Stränge 
und Netze für Lymphgefässe und nimmt an, 
dass die Krebszellen darin auf der, Inuenfläche; 
der Lymphgefässwand entstanden.“ sind. »Wir 
geben nachfolgend einen Auszug aus dem Sections: 
berichten, insoweit sie die Veränderungen. der 
Lungen „und. der Pleura. betreffen, und. lassen; 
den mikroscopischen Befund: darauf'folgen.“ 

1. Fall. 66 J. a. Mann.. Krebs der "Lungen- und 


Pleura- - Lymphgefässe, des FRE eRPEPREHIRE und. der 
linken ‚Nebenniere. r a 


Bay 
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An der Lungenpleura Sei disk Seite wigräni sich! 
nach‘ Entfernung : der aufgelagerten fibrinösen Substanz 
einzelne,’ bis 1/3’ dicke, gelbweise, -strangähnliche Körper, 
über ‘denen ‘die feinsten Gefässe reichlich injieirt waren, 
- zwischen diesen Strängen zahlreiche, gleichgefärbte, 

—1/g/ grosse rundliche und ästige ‚Flecken, welche 
= dem Durchschnitt ebenfalls eine‘ dickrahmige Substanz 
entleeren. liessen. Auf der rechten Seite findet sich in 
der. Ineisur ‘zwischen unterem und'mittlerem Lappen ein 
enges Netzwerk von sehr feinen bis ie ‚dicken, grau- 
gelben , an zahlreichen Stellen knotig öriebschwötlennn| 
Strängen, welche auf dem Durchschnitt und 'bei seitlichem 
Druck eine graugelbe, diekrahmige Substanz in: ‚Form von 
Comedönen: entleeren, Im ‚Lungenpärenchym zahlreiche, 
unregelmässig 'ästige, theils scharf‘ begrenzte, theils diffuse, 
grauweisse und "egrautöthliche, meist dickrähmige, zum 
Theil ziemlich trockene Knoten, neb en welchen"sich ‘überall w. 
noeh” zahlreiche Pigmentflecken finden; Die‘ Bronchial- 
drüsen beiderseits stark pigmentirt undfest. 


LEISTUNGEN IN DER LEHRE 'VON’DEN GESCHWÜLSTEN 


“> Die miktoskopische' Untersuchting "der Pleurästreifen 
ergab ‚' dass dieselben mit Krebszellen "erfüllte Schläuche 
waren. Die Krebszellen ‘waren mittelgross oder gross; 
ihre’Gestalt ‘war meist länglich, ‚dabei eylindrisch oder 

fadenförmigen‘ Ausläufern , ‘selten ‘oval oder rund, ie 
grossem 'Kernkörperchen. Nicht “wenige” "Zellen hatten 
4—6 und noch’ mehr Kerne, Ein geringer : Theil der 
Zellen zeigte Fettmetamorphose' in verschiedenen ‘Stadien. 
— Verinischte man den durch‘ Anschneiden der dickeren 
Stränge entleerten Inhalt mit Wäsdeni‘ 'so sah man ausser 
einzelnen Zellen zahlreiche , e; 1/9’ grosse, meist aber 
noch mikroskopische Körper, we e meist. länglichrund 
oder viereckig mit Pe ge Ecken ‘ oder keilförmig 
waren ’und aus den obehgenannten regelmässig), bisweilen 
federfahnenähnlich‘ angeordneten Zellen bestanden. ‚Oder, 
aber selten, ‚die Zellen hatten eine rögelmässig‘ eylindrische 
Anordnung, so dass verschieden ‚lange ünd’ breite, "ganz 
aus Zellen bestehende Massen sichtbar wären, ‘welche voll- 
ständige erg aa : ‚sie ee ‚ Hohlraums 
bildeten, Re 


Die Wie Hat, ler und Flächenschnitte 
der Pleura ergab, dass die meisten ‚Stränge in ‚den tiefsten. 
Pleuraschichten lagen. Ausser, den mit blossem. ‚Auge 
sichtbaren Strängen waren, an den. meisten Stöllen. ‚keine 
anderen sichtbar. ‚Die Stränge selbst waren fast ‚nie 
eylindrisch , sondern. unregelmässig ‚und, „schwach varicös, 
Stellenweise aber hingen. mit den makroskopischen Strän en 
solche von 1/go—1/s 007 Durchmesser zusa ‚men, ch 
meist von kleinen Körtiihenzeiieh oder fettigem "Detritus 
vollständig: „erfüllt ‚»eylindrisch' oder schwach‘ varieös‘ vr 
weit: netzförmig PERGBETTEN wärend ol Pd ink ad 

' Die Wand 'war nach EERER und nach dem iger 
zeifldchurr begrenzt. Sie’'bestand Aus’ longitudinalen, 
deutlich welligen‘, "verhältnissmässig dicken Fasern“ mit, 
sparsamen, langen, sehr ‘schmalen, 'kernähnlichen Körpern. 
Elastische Fasern ‘waren nicht deutlich sichtbar, ‚ wenn“ 
gleich die genannten Fasern mit’ ihren Krepiien” häufig 
ein ähnliches Aisschen’ zeigten. Organische Muskelfasern 
fehlten ganz.‘ | 

Die‘ Blake: in ER OR NER der' Serälieg zeigte, 
ausser der makroskopischen Injection 'auch unter dem‘ 
Mikroskop zahlreiche und stark injieirte Blutgefässe. In’ 
der Umgebung der'grössern Stränge lagen häufig Streifen 
schwarzen Pigments. ' Die‘ Bindegewebskörperchen der 
Pleura waren nicht deutlicher zellig und nicht ‚grösser, 
als normal; sie anastomosirten stellenweise deutlich, ze igten 
aber nirgends’ Kerntheilüng. ’Ebensowenig war let teres 
an 'den+Capillarkernen' der Fall.'- 'Verhältnissmässig se 
fanden ‚sich in, näherer ‚oder: weiterer ‚Umgebung. der Ber, 
weiterten ‚Stränge, ‚mehr ‚oder weniger, deutlich, spindel-, 
förmige, von einer Membran umgebene, meist aber mem-, 
branlose Haufeh "von sehr feinen Fetttröpfehen. Stellen- 
weise. endlich: kamen kleine; runde; glänzende‘ Kerne; bald’ 
in’ ‚unregelmässiger Vertheilung, bald ‚regelmässig angeord- 
net- und in ‚gleichen ‚;, aber, stets schmalen Ganälen,. wie, 
die, , Zellen enthalten, vor. 

RN: 97 4 er en 
‚Au ısserdem fanden ‚Sich. "einzelne eh ıstellen, 
welche gewöhnliche Lungenkrebse 'hereinrägten 'w Aalen‘ 
die ae Krebsstructur) zeigten U" m mu ws 

> Im‘Lungengewebe fanden Sich derien in der Pleut 
vollankman ‚gleiche; | Stränge. ‚,Dieselben lagen u 
interlobulären Bindegewebe 2 ler, Umgebung, dk der 

aa ewebe 


Bronchien, theils im eigentlichen 
ren nur zum Kleinsten’ Theil Makebekbpisch” Zu PR, 55 
"streifig, 


ten Theil waren. sie mikroskopisch , bald einfac 
bald von: AseförreinpF HAWDrABInG, . Das Netzwerk = 
meh weit, ‚seiten ‚fast, ast ‚ebenso, es ‚wie ee 
ai aren des geng ngewebes, Amı R wa 
Fe den bei netzförmiger At 
der‘ Bühg »dge "feineren Brönchieı che 'dac 
theilweise) bis ‘zur. Hälfte ihrer. orale: "Weit e:compri 
ur ” RER Be die Strä 
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sondern meist ‚mit. fettigem, Detritug ur i \\8ie Ym 
schiede; n den L eh den, Man- 
gl en und den Akchrr en ns a 6: de 


ES en der Lungen, welch rei Mh sie 
bald schwach, 


Lungen 


aber nie so weit überragten, wie die 
Marepeninrgsnen Hi wenrbn Muh 
ein Renten. des) Lungenstroma ‚enthielten 
Be es Netzwerk yon etwas verg Ba ee 
inkernigen ’webskörperchen _ mit zwei, 
Fortnäkzen: 


Tr: Far 
‚Die * grösseren “rundlichen | oder ale nen 
Stellen 'des Lungenparenchyms stellten sich als eigentliche 
Lungenkrebse ‘dar. Sie enthielten dieselben Zellen wie ‚die 
Pleura- und Lungenstränge, Die’Zellen lagen zum 'gröss- 
ten’ Theil’in dem Raume zwischen den Lungenalveolen, 
welche dann'in verschiednem Grade verbreitert, während 
die Alveolen verengt waren; zum kleinern Theil lagen 'sie 
in ‘der ‘Höhle der Alveolen selbst, ‘deren Innenfläche_ stiel- 
förmig und Folypenartig‘ ansitzend (Rokitansky). vu 
a .! sse, rdem war noch‘ der Reichthum der nicht carci- 
ek jse Eder" 'an kleinen bis 1/39 Linien 
sen De fen ‚auffallend. Da sich im Innern vieler 
Serie Fett teren Tropfen vorfand, so waren letz- 
ei währscheinlich bei der ‚Anfertigung des Präparates 
hierher gelangt. 

‚Endlich enthielt, auch. Öse interlobuläre Bindegewebe 
gleiche Kerne, iR das Pleuragewebe, ‚Häufig zeigten ‚sie 
hier dieselbe. Sc arfe Begrenzung u. 8. w.. wie die Zellen 
im Innern ‚der AhnEen ER | 





NETT PR: 


EL: Hi) “> m i j j y org 13 
eg, Val 2 a ai ‘Krebs der Lungen- und 
der Pleura-Lymphgefässe, der Bronchialdrüsen, des Lungen- 
parenchyms, des Magens,’ der Leber und der Retroperito- 
nealdrüsen. ' Alte‘ Langentuberkulose. "Lafynxgeschwüre, 
ne des Coecum. ae 


"Die Pleur& beider Lungen, mit Ausnahme der hin- 
tern Hälfte des rechten obern Lappens, zeigt an den 
meisten Stellen ein Netzwerk mit sehr kleinen, meist ca. 
1/, Quadr.-Lin. grossen , age Lücken. Die Balken 
dieses Netzes sind theils s i dünn, grauweiss, theils bis 
1/, Lin. dick, grauge iO ‘gelb "in letzterem Falle von 
einem reichlichen, feinen Gefässnetz bekleidet und stark 
Längere, bis 1:Zoll lange, so, stark erhabne, 
variköse Stränge finden sich nur in geringer Menge, vor- 
zugsweise an Basis und Spitze beider untern Lappen, 
nicht im Lungenhilus. Insbesondere kommt an der hin- 
tern Fläche des rechten Lungenlappens ein derartiger, 
bogenförmig.gewundener, allmälig 'an Dicke zunehniender, 
gegen ‚4, Zoll. langer ..Strang 'yor,.‚welcher.ian. einer, kaffee- 
hohnengren en, ‚schwarzen, festen Erhabenheit der Lungen- 

eura plötzlich endigt. Das Gewebe des linken obern 
ne ee lufthaltig, blutarm, grob areolär, 
theils ‚gleichmässig , theils fleckweise: stark. pigmentirt und 


' von. ganz. ähnlichen ‚Strängen in „viel ‚geringerer Menge 


durchsetzt. „wie die Lungenpleura. Viele, dieser (an. der 
Ge, und im „Innern der Lunge liegenden). Stränge 
leichen, auf” dem Querschnitt Bronchien, ‚welche mit 
i ke ‚etwas. eingedicktem ‚Sekrete ‚erfüllt sind, ‚unter- 
scheid sich, davon aber durch ihren unregelmässigen 
aut => ‚durch, ihre, Lage (gewöhnlich neben der Wand 
ner A ronchien und. ‚Blutgefässe).. ‚Auf dem ‚Querschnitt 
ei g8. ‚entleert sich eine theils blassgelbe, theils 
a ‚Aheils. dünne, theils diekere und dann in 
Auandenen hervorquellende. Masse. Ausserdem 
ser, Lappen ‚naeh, ARaDeNhe his. BEE PEREENN 
ıQurırte Stellen, Tu ib...} - SER 
PR obere: Lappen: ist; in Fr Spitzb an! meh- 
reren gegen »kirschengrossen Stellen schwarz indurirt,. cen- 
tral an mehreren. Stellen zerklüftet, ausserdem von einem 
ziemlich‘ diehten schwarzen Netzwerk. durchsetzt. In sei- 
ner Mitte findet: sich eine; halbkirschengrosse, sackige, mit 
bintigeitrigem Inhalte ‚erfüllte-Bronchiektasie.: Der zu der- 
selben führende Bronchus: 'ist'nach dem: Hilus von einer 


” 
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schwarzen, theils festen, 'grösstentheils-aber ne weichen 
Bronchialdrüse unigeben. a Ya Apr Hg 


“Die beiden untern Lungenlappen wurden Ach er- 
öffnet,' sondern der’ eine von der Lungenarterie, der an- 
dere Eräh* den Bronchien aus mit Leim und Chromblei 
injiöirt." "Die" Injection der Lungenärterie war" an’ zahl- 
reichen Stellen’ vollständig gelungen die der” Bronchien 
scheiterte ‚grösstentheils an’ technischen‘ Fehlern. Beide 
Lappen" zeigten dieselben Stränge, wie die obern Lappen; 
ausserdem noch verschieden zahlreiche, 1—6 Q;-L. grosse, 
in malt RETIDBIERR: ‚häufig fein gezackte, markige In- 
Itrate. der. Peripherie, der Basis der rechten Lunge 
lag scene 'noch ein gegen ganseigtosses gleiches 
Infiltrat, it ausm $“ ErIIEh | 
Die to Untersuchung wurde an frischen, 
der. ‚Sche ‚er, äöm Rasir und. Doppelmesser,, an Flächen- 
und Quers hnitten, an ‚gewöhnlic hen und ausgepinselten 
Präparaten vorgenommen. Sie ergab im Wesentlichen’ das- 
selbe,’ wie die Untersuchung mit:blossem Auge und: wie 
die des.ersten | Falles; dass nämlich Careinom der Lymph- 
gefässe serhanden, sei. Speciell- A noch ‚Folgendes. er- 
mitte] t. 

125 

Die ‚gröbero Anordnung Ey ‚Pleuralymphgefüsse u. 
sich nur an Flächenschnitten solcher untersuchen, welche 
natürlich Inur selten !in'! grösserer ‘Ausdehnung gelangen. 
Die Gefässe stellten sich bei bis 80maliger, Vergrösserung 
genau 80 .dar,, wie ‚bei der Betrachtung, mit blossem Auge. 
Auch die randlichen,, / gegeh "hirsekorngrössen Stellen er-. 
wiesen sich bei‘ stärkeren: "Vergrösserungen‘ als einfache 
Lyimphgefässerweiterungen, welehe .peripherisch meist..mit 
mehreren, kleinsten Aesten ‚zusammenhingen. Die Gefässe 
hatten nie eine regelmässig cylindrische Gestalt, _ sondern 
wären stets, wenn auch oft nur schwach varikös, Eben- 
sowenig | Zeigten’ sie "eine ' re&elmässige '’dichotomische 
Theilung. , ; ; 


Die Structurn der'Wand de teren Lymph- 
gefässe ‚setzte; der, Untersuchung ‚die: meisten‘ Schwierig- 
keiten entgegen. Die grössten Lymphgefässe zeigten. auf 
Querschnitten eine deutlich von dem übrigen Pleura- 
gewebe getrennte Wandung von ca. 1/gg L. Dieke:' die- 
selbe -bestand ‘aus "undeutlich fasrigem Bindegewebe mit 
unregelmässig, wertheilten; feinen Fettkörnchen, und aus 
mässig reichlichen, ‚feinen, elastischen Fasern, Die Innen- 
fläche war ziemlich regelmässig flachhüglig. Die zunächst 
dem Lumen’liegende Wandschicht war in Gefässen jeden 
Galibers vollkommen homogen... An. kleineren  Lymph- 
gefässen _ sah man auf:diese homogene Schicht eine dünne 
Lage von ziemlich gestrecktem Bindegewebe folgen, und 
noch weiter nach aussen lag elastisches ER ohne 
oder mit’ sehr spärlichem Bindegewebe. — Ueberäll' schien 
das elastische Gewebe »der Lymphgefässwand selbst anzu- 
gehören, da es; vom, dem.der ‚Pleura angehörenden elasti- 
schen‘ Ger ebe stets scharf abgesetzt war und stets einen 
dem der Lymphgefässe entsprechenden Verlauf ge, Or- 
EERERR Muskelfasern sah » Verf. niemals, 





"Aüsser den carcinomatösen Lymphgefässen enthielt 
die Pleur& keine vanderen' Krebshöhlen. Erstere ‘sassen 
stets in. den! tiefsten, nie in;den ‚oberflächliehsten Pleura- 
schichten; dies ging theils aus (Querschnitten, theils dar- 
aus hervor, dass es öfter gelang, die oberste Schicht der 
Pleura® von der darunter Iiegenden, die Lymphgefässe ent- 
haltenden:' (dem ' ae hen DIEBE TIER 
abzuziehen. | er 
134.1-Die ,Innenfläche, der grösseren Para siahöscn Lymph- 
gefässe war nur schwierig in grösserer Ausdehnung zu 
übersehen, Nur einzelne Male gelang es, grössere Gefässe 
der, Länge nach mit"dem’Doppelmesser zu’ anbchsätmeiden, 
oder/ sie,auszuschneiden und mit der. Nadel‘ der Län 
nach- ‚aufzuschlitzen.,, ‚Die Innenfläche. bot dann , meist 
nichts Besonderes dar; die Krebszellen sassen derselben 
in regelmässiger Anordnung auf. Andremal war die Innen- 
fläche dach’ hüglichY"die Ursache solcher flachen Uneben- 
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heiten war meist nicht zusermitteln. Noch andre Male 
endlich fanden sich auf der Innenfläche bald kurze und 
breit aufsitzende, bald längere, mehr ‚oder weniger. ‚schmal 
gestielte, einfache oder am freien Ende getheilte, zotten- 
artige Körper. Dieselben waren meist deutlich und fein 
längsfasrig, enthielten in dem, mittlern.; Theilen meist 
deutliche runde Kerne und die grösseren eine vollkommen 
deutliche Capillarschlinge. An. der Peripherie sah Verf, 
nur einige Male Zellen, „gleich denen im er Inhalt 
des Lymphgefässes, aufsitzen, a 

Schon aus diesen Tiigenthüimliehkeiten en 
der Verf., dass diese Zotten. wirkliche denen 
der Zottenkrebse analoge Bildungen, keineswegs 


aber Lymphgefässklappen waren, Bari... 


Glatte Muskelfasern und Klappen konhie 
der Verf, an den von ihm als Lymphgefässe 
betrachteten Schläuchen und Netzen nicht wahr- 
nehmen; die ersteren dürften vielleicht‘ durch 
sekundäre Veränderungen zu Grunde gegangen 
sein, in Betreff der Klappen glaubt jedoch der 
Verf,, dass in der Pleura und in den Lungen 
die Lymphgefässe klappenlos sind. und, dass 
deren -Varicositäten anderen Momenten ihre Kr 
stehung verdanken. 


In beiden Fällen waren wahrscheinlich nur 
die eigentlichen Lymphgefässe der Pleura ‚und 
Lungen carcinomatös; an den Lymphgefäss- 
capillaren war das Vorhandensein von Krebs 
zweifelhaft, an den Lymphgefässanfängen gar 
nicht nachweisbar. . Der Verf, zieht aus seinen 
Beobachtungen den Schluss, dass bei vollständi- 
ger und wahrscheinlich wochenlanger Undurch.- 
gängigkeit der Lymphgefässe ihre Anfänge sich 
nicht erweitern, sondern atrophiren, — eine An- 
nahme, a auch . mit... der sonst bekannten 
geringern 'Digmität der Lymphgefässe überein- 
stimmte, Dass die Krebszellen nicht auf 
irgend eine Weise in die Lymphgefässe gelangt, 
sondern in. diesen selbst entstanden waren, glaubt 
der Verf. aus Folgendem schliessen zu müssen: 
1) aus dem meist vollständigen Mangel jeder 
Metamorphose an den Zellen; 2) daraus, dass 
die Lymphgefässe an ‚Stellen. Krebszellen . ent- 
hielten, wo die peripherischen Theile frei vom 
Krebs waren; 3) endlich aus der Lagerung der 
Zellen in den Lymphgefässen und aus ihrer Be- 
ziehung zur Gefässwand.. Die Zellen sassen 
nämlich zum Theil der Innenfläche: der Lymph- 
gefässe ganz in derselben Weise an, wie z. B. 
die Cylinderzellen der freien Oberfläche der Ma- 
genschleimhaut. Zum grössern Theil aber sas- 
sen die Zellen. zu 20, 30. und mehr an kürze- 
ren oder längeren Stielen an Auswüchsen auf 
der Innenfläche der Lymphgefässe, Schon Ro- 
kitansky scheint etwas Aehnliches "beobachtet 
zu haben, _ N en 

Von den. beiden. übrigen Beobachtungen 
gibt der Verf. nur den Sectionsbefund an. Die- 
selben betrafen (3. F.) einen Fall von Krebs 
der Leber, der Lungen- und Pleura-Lymphge- 
fässe, des Periostes und: der-Knochen und (4, F.) 


'Peritonitis starb, 


LEISTUNGEN IN DER LEHRE 'VON“DEN*GESCHWÜLSTEN 


einen Fall von Krebs‘ des Magens, der Retro- 
peritonealdrü isen nn, ‚der RES de 
DRRBOR.: = Beta aber read 


Hr. ones theilt ansserdenf alte erden 
Fall von primärem (Oylinderzellen-) "Krebs der 
Gallenblase mit, der ‚sich bei einem ‚65 ‚ährigen 
Polizeidiener et ; are 


«»» „Patient war bis 14 Tagen vor, seinem: Tode — 
wo.'er.an einer schmerzhaften »Anschwellung : des 'Bauches 
erkrankte. und unter ‘den :'Symptomen ; einer‘ ‚subaeuten 
‚An ‚Stelle der Gallenblase ein: 13/4 Zoll 
langer, ovaler: Körper „ welcher nach dem Dünndarm eine 
schreibfederkieldicke, Verlängerung zeigte. «' Derselbe war 
mit .der Leber fest ‚verwachsen, indem..die Serose 'dieser 
2—4 Linien verdickt ‚erschien. ‘Auf dem Düurchschnitt 
war die Wand.des Körpers an den meisten Stellen 3°’ .diek; 

grauweiss, knorplighart; ‚das hinterste Drittel liess, zähl- 
reiche. erbsengrosse ‚Coneremente,, ‚aber keine Verdickung 
der Wand erkennen. Die Innenfläche ‚war durch _ sehr 
zahlreiche bis. hirsekorngrosse ,. flache , Höcker eranulitt,. 
grauweiss, stellenweise. schwac vascularisirt, ‚Die der 
Gallenblase anliegenden Lebertheile waren. in der Dicke 
von 2—3 Linien ebenso beschaffen , wie die Häute des 
Blasenkörpers und gingen in eine kirschgrosse, ebenso be- 

schaffne Infiltration über. Daneben fanden sich mehrere 
schwarze, vielfach 'zackige, harte Gallensteine. Die In- 
filtration der Gallenblase und der Leber erwies sich Als 
ein Stroma reich an Cylinderzellenkrebs, der an der Schleim- 
hautoberfläche ‚zahlreiche Verlängerungen: zeigte;! welche 
meistens einen. grossen, mit. gleichen. Zellen. erfüllten 
Alveolus: ‚enthielten.; ‚Die meisten: und grössten. .‘Krebs- 
alveelen lagen. in dem. eigentlichen 'Schleimhautgewebe; 

Die Serose des Darmes, die mit,.-zahlreichen ‚miliaren 
Knötchen bedeckt , ‚war, enthielt, in ‚jedem ‚Durchschnitt 
gleiche Alveolen, — _ ERERERN ie 
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Toltenkrebs, gen ai # 4 >. 


Th. Stark.  Zottenkrebs des Lärpis. Archiv der Heilk. 
Jahrg. 4. 1863. S. 474. 


F. Grohe 1, c. 8. 482, 


wi Y 


Hr. Stark ‚theilt einen Fall: von Zottenkrebs 
des Larynx' bei einem’ 69 J. a, Mann mit, der 
früher Prediger, ‚später Rector einer Schule war, 
und im. Krankenhaus .in. Leipzig. starb... _ rn 


Die Krankengeschichte, der ophthalmoscopische Be- 
fund, sowie mehrere operative Eingriffe, durch die zahl- 
reiche Geschwulstpartikel entleert wurden, sind Zusführ- 
lich mitgetheilt. Der Tod erfolgte im Verlauf‘ einer’ 'Pheu- 
monie am 4. März 1863; die vorgeschlagene Trächeotomie 
hatte Patient verweigert. Bei der Section fand ‘sich der 
untere Lappen der rechten Lunge im "Zustand einer fri- 
schen a der untere Lappen’ der linken Lunge 
im Zustande einer eitrig zerfliessenden, ‚grauen Hepatisa- 
tion. In der Gallenblase fand sich eine ‚grosse Zahl 
schwarzer, polyedrischer Gallensteine. Die Dura En 
zeigte eine ganz latent gebliebene Pachymeningitis 
der niemals besondere Symptome beobachtet ac 
Kehlkopf bot die folgenden Veränderungen dar. *'* er 5 » 

Die Epiglottis blattartig 'verdünnt.: Der: Kehlkopfs- 
eingang frei, seine Höhle dagegen fast ganz "erfüllt von 
einer, von links 'hereinragenden Geschwulst, ‘sodass nur 
der hinterste Theil’ der Stimmritze offen blieb. © Nach“ Er- 
öffnung des ‚Kehlkopfes fand: sich  die«Schleimhaut des 
rechten Ventriculus morgagni, ferner die unterhalb des 
rechten Stimmbandes und in der Umgebung der'Geschwulst 


ware Tan 





schiefergrau gefärbt.“ Die ıGeschwulst selbst ist 21/, Ctmi 
lang, 21/4; ‚breit, und, ‚cas 11/ 2 ‚Ctm., ‚im, grüssten 


Durchmesser dick. Sie bestand aus einer blumenkohl- 
artigen, höckerigen, lappigen Masse, aus der man zahl- 
cz er Kugeln mit Bosse Auge unter- 

en’ konnte! Auf» dem Durelschnitt! erwiessich das 


‚ ‚melanotisch , im) ganzen aus 'gelb- 


iss da fleischrothen. Faserzügen, bestehend. 
a sich von der vordern Commis- 


Di beider Taschenbänder- bis‘ fast "Zur ühinteren Fläche 
des’ Ringknorpels ‘und ‚bis fast 1/, Ctm..von: dessen unte- 
rem Rand, : Die Basis. sass ‚hauptsächlich im linken -Ven- 
trieulus :morgagni: auf und. zeigte, allenthalben eine. .be- 
trächtliche‘ Einschnürung.; ‚Das linke Taschenband - war 
fast: vollständig „erhalten und’zog über den oberen Rand 
der Geschwulst ‚hinweg; der..hinterste Theil des ‚linken 
Taschenbandes-und das. ganze linke Stimmband waren. in 
die Neubildung. eingezogen. Ein „Schnitt ‚mitten durch 
die Geschwulst: führte auf- eine. blaue entblösste Stelle des 
seitlichen vordern«»Ringknorpels und dieser. entsprechend 
fand» sieh 'aussen am + Muse, ; ericothyreoideus. eine “miss- 
farbige Partie. In. «der ‚Schleimhaut, ‚des. ‚rechten Stimm- 
bandes einige stecknadelkopfgrosse, dnzchacheinende, ER 
a on Knötehen. | 

ı Die ‚mikroskopische Untersuchung liess an Se 
die von. der der Innenfläche des Kehlkopfs  zugekehrten 
Peripherie der. Geschwulst genommen. waren, Kolben mit 
zottenförmigen! Auswüchsen erkennen, ‚die mit Zellen der 
verschiedensten Formen und Grössen ‚besetzt waren; . die 
Zellen zeigten theils' kleine, theils ziemlich grosse Kerne, 
Zwischen den: Fasern des Stromas fanden sich hie und 
das einzelne‘ ‚solche Zellen eingebettet, mamentlich: im 
Centrum “der Neubildung, wo die eingebetteten Zellen: an 
vielen, Stellen bald; srundliche, . bald längliche Nester bil- 
leten und an einzelnen ai eine concentrische ie 
nung‘ zeigten. | | 
wre. Be HN ; 5 Hai ar 
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Pigment Metänotischer) Krebs. 
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a 'Collis. Case of Melanosis. 

‘Journ. Febr. 1863. 

Rud. H)' Ferber,‘ Tall von aibabehen Krebs 'mit 
zahlreichen Ablagerungen in fast allen» Organen: und 
Vergrösserung der Nebennieren, ae d. Heilkunde. 

a; Jahrg. uch 568. 1863. 


Fr. Grohe, .. as Ss. 551. 


Dublin” quarterly 


Mary Anne Heaffy, 57 Jahre alt, wurde am 21. Sept. 
1857. in. das Meath Hospital in "Dublin auf Jie chirur- 
gische Station des Hrn. Collis aufgenommen. Patientin 
will im Jahr 1855 plötzlich von stechenden Schmerzen 
im innern rechten Augenwinkel befallen worden sein, 
welche von da ab in unregelmässiger Weise täglich wie- 
erkehrten und sich allmälig auf den Bulbus und die 
Schläfengegend ausbreiteten ; diese Anfälle waren stets 
von reichlicher wässeriger Absonderung aus dem 
Auge und der Nase begleitet. Während eines 9monat- 
lichen Bestandes des Leidens bemerkte Patientin keine 
Veränderung im Sehrapmögen, das. nach dem plötzlich so 
abnahm,, dass nurnoch eine schwache Lichtempfindung 
zurückblieb. Bei der Untersuchung fard Hr. Collis eine 
starke ‚Schwellung des obern Augenlides und eine hoch- 
gradige "Chemosis um "die Cornea. Der Augapfel' war 
ausser seiner normalen Lage deutlich vergrössert und nach 
innen und unten gerichtet; die Selerotica an dieser Stelle 
deutlich verdünnt hervorgedrängt und von-*schwärzlicher 
Farbe; die Hornhaut noch durchsichtig, die Linsenkapsel 
jedoch’ ‚getrübt und-die'Linse in!idie vordere \Augenkam- 
mer 'gedrängt; , ‚die Iris, sebpsibienn Lage, verdrängt, ‚die Pu- 
nn noch so weit,, a d ER e erkennbar ist; die Be- 
gungen der Agent ech icht beeinträchtigt. Um die 
ung''zu vermindern, punktirte der Verf, die Chemosis 
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an mehreren Stellen, was der Krankenveine grosse Erleichter- 
ung verschaffte, Am folgenden’ Tag hatte dieverdünnte, Stelle 


der elerotica nac Esgeben und aus der P neti KLEE ent- 
leerten sich Streifen einer schwärzlic ck asse. Dieser 
Zustand dauerte‘ mehrere Tape” an d*schien bis ’zi 


einem gewissen ııGrad denselben zu ' terleihternul “Bei. der 
Inisrmehppchang,Uadersuchune ‚enthielten ‚die. eBtccnien 
assen nur „granulirte ‚Pigmentzellen , ohne die, zei en 
schaften der Krel szellen. Das Sehvermögen war un 
dessen auf dem’'srkrankten Auge völlig « Yeiaabais "Patien- 
tin klagte »beständig: über‘: Schmerzen ‚und Ergriffensein 
des ıKopfes, , wobei. ‚jedoch das, ‚Allgemeinbefinden | nicht 
gestört war. Wegen Zunahme der ‚lokalen Erschei ungen 
exstirpirte Hr. Coflis am 5. October 1857 den Bulbus. 
Auf dem "Durchschnitt fand "sich im’ Innern "desselben 
eine Geschwulstmasse vor, von ;mässig fester‘ Beschaffen- 
heit a amorphen ‚pigmentirten ‚Partikeln, „: Fetttröpfchen 
und. Aggregate aus Pigmentkugeln bestehend. Nirgends 
will der: Verf. . Krebszellen’ beobachtet haben, ' auch soll 
die’ Geschwulst überhaupt ‘keine Aehnlichkeit mit Krebs 
gezeigt haben: (?R.)."* Die »Pigmentmassen ‘fanden sich 
zerstreut: in’ dem’ Glaskörper, in‘ der Retina, Linsenkapsel 
und Tris;'" die Scelerotica ‚der’ Nervus opticus‘, sowie die 
Augenmuskeln waren ‘frei ‘davon. Die Linse war noch 
indie Kapsel eingeschlossen ‚' und in die vordere Augen- 
kammer verdrängt. “Der ‘Erfolg der Operation war ein 
sehr günstiger und ‘Patientin befand sich'darnach völlig 
wohl, ein Reeidiv ’am Auge ist nicht wieder’ eingetreten. 
Im Februar 1859. entwickelte 'sich jedoch bei der 
Kranken unter‘ der Haut neben der rechten" Brustdrüse; 
und mit den Axillardrüsın in Verbindung stehend , ein 
rundlicher Tumor, der’in ‘kurzer: Zeit einen beträchtlichen 
Umfang erreichte ; derselbe besass eine dunkle, melanotische 
Farbe,: war‘ sehr schmerzhaft bei der Berührung und liess 
eine" zunehmende Vergrösserung erkennen. ’Da Patientin 
die Exstirpation nicht zuliess,"wurden 'nur''äussere Mittel 
gebraucht. Bis zum Jahr 1860 hatte''sich die Zahl dieser 
Knoten‘ sehr vermehrt, auf der rechten Brustseite waren 
drei zum Vorschein gekommen, einer'auf der linken Seite 
und verschiedene andere auf dem’ Rücken, an den Armen 
und Beinen, so dass’ sich dieselben in kurzer Zeit fast 
über den’ganzen Körper verbreitet hatten. -Die Entwickel- 
ung' geschah überall auf dieselbe Weise; ' zuerst war die 
betreffende ' Häutstelle sehr schmerzhaft, dann entwickelte 
sich ein’ Knoten, ‘der sehr rasch bis zu'einer gewissen 
Grösse heranwuchs, während des Wachsthums der Kno- 
ten nahmen die" Schmerzen allmälig. wieder ab’ und die 
Tumoren schienen‘ später ebenfalls wieder etwas kleiner 
zu werden ;' ihre’ Grösse'schwankte zwischen einer Hasel- 
und Wallnuss, ‘einige wenige erreichten den Durchmesser 
einer Orange. Mehrere Knoten gingen'in 'Ulceration über, 
wobei’ heftige Blutungen stattfanden‘, ' gegen die 'Eisen- 
chlorid in Anwenduug kam. Trotz der grossen Zahl der 
Geschwulstknoten war das Allgemeinbefinden der een 
pr a nageen ein gutes. 


Sowohl‘ dies, "als der Umstand, 'ünse acht 
dem das Leiden bereits 6 any" bestanden, 
ohne. dass. ‘in innern: Organen eine sekundäre 
Erkrankung nachzuweisen war, veranlasst‘ den 
Verf. zu der Annahme, dass es sich hier'um 
die Entwickelung einer, gutartigen (?R.). ’Mela- 
nose der Haut ‚handle, und richt. ‚um ‚ein ‚Car- 
cinom,'»dem die Patientin längst‘ erlegen: 'sein 
müsste. Die Kranke lebte noch; als der‘ Verf. 


seine ‚Mittheilungen BISGCHERHFD,. SEN Lu 00 


Kick 






ven Becher heilt die. ‚Krankengesehichte von 
on Sectionsbefund von einem Fall’ von mela- 
notischem Careinom.'mit; welcher im allgemeinen 
Krankenhause‘' in “Hamburg vorkam, ‘wobei in 
den Organen’"der' Brust- und Bauchhöhle, ‘im 
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Gehirn, Rückenmark und ‘in den Knochen mas- 
senhafte und umfängliche" Ablagerungen sich 
vörfanden, ‚während die ä ‚äussere Haut nur un- 
bedeutend. ergriffen ‚war. Die, primäre. Affection 
ging sehr wahrscheinlich‘ von dem linken Auge 
aus, "daneben fanden sich bei der Aufnahme 
des ‚Patienten ‘in, „die "Anstalt einige kleine 
schwärzliche Knoten an ‚der..Haut..der linken 
Unterlippe und auf.dem ‘Rücken , welche in 
Verbindung. ‘mit dem’ eigenthümlichen Verlauf 
der,, Krankheit die. "Entwickelung sekundärer 
Carcinome in: den inneren Organen vermuthen 
liessen. Das Sectionsprotokoll istnach dem Dietat 
des Hrn. Dr. "Tüngel mitgetheilt. ne 


Patient ; 46 Jahre alt, Arbeitsmann , yenrddh aim 21. 
October 1861: in: das silestheine Krankenhauk aufgenom- 
men, seine;Erkrarkung bezog er! auf eine sehr bedeutende 
Erkältung im October 1860, in Folge deren 'er. von einem 
heftigen; andauernden. Husten. ‚befallen wurde, . Ostern 
1861 traten.heftige Schmerzen im: Rücken ein, welche die 
Bewegungen: ‚sehr‘ lästig. machten und:den Schlaf unter- 
brachen, Die: Schmerzen wurden zeitweise so heftig, dass 
Patient‘ ‚nur: in der Bauchlage liegen konnte, ' dieselben 
liessen, später: ‘etwas nach, jedoch. «verbreiteten sie sich 
allmälig über den’ ganzen ‚Körper ‚so: dass er sich nicht 
rühren. kann; die linke ‚Unterextremität schwoll an, und 
es. blieb. ein Gefühl von: Taubheit zurück. Seit 2 Jahren 
ist./.die' ‚Sehkraft: des linken Auges fast. ganz erloschen; 
—..(folgt weiterhin die ausführliche Krankheitsgeschichte). 
Bei‘ der. Seetion fanden isich  melanotische‘ Ablagerungen 
im »Schädeldach, mit: Durchbruch der inneren nd äusse- 
ren ‘Tafel; in: der Dura,;mater, an: verschiedenen Stellen 
an ..der'.Pia, im ‚Neurilem der 'Hirnnerven, an der. Hirn- 
substanz;, namentlich in der Rinde der Hemisphären,, im 
Ependym des'linken Ventrikels ein ‚erbsengrosser Knoten, 
die grossen Hirnganglien frei; in den beiden Lungen und 
in :den-'Pleuraadhäsionen grössere und kleinere. rundliche 
melanotische Ablagerungen; ‚ebenso auf der Oberfläche 
und »an der ‚innern' Fläche des nicht vergrösserten Her- 
zens,. in der. Milz,:im -Pankreas, in’ den Nieren; beide 
Nebennieren,, ‚namentlich die -linke stark wergrössert; auf 
dem’ Bauchfell' und ‘dem. serösen. Ueberzug: der Gedärme 
sparsame und weniger entwickelte Ablagerungen; an der 
Blase ' und: Prostata keine ‚ Ablagerungen, ‚dagegen . am 
rechten Hoden: ein erbsengrosser Knoten :und am linken 
mehrere ‚punktförmige, Anhänge, „ Die. Knochen. zeigten 
ausgedehnte , Zerstörungen: » das: ‚Brustbein zwischen der 
Insertion.:des dritten. Rippenpaars durch Geschwulstmasse 
völlig!. zerstört, rechterseits ‚an dem‘,Rippen ‚sehr . be- 
deutende Knoten...‘ An. der: Wirbelsäule : ragten. grosse 
Knoten in den Wirbelkanal hinein, vorzugsweise: ergriffen 
wären. die. unteren ‚Hals- 'und oberen Rückenwirbel," der 
erste ‚endenwirbel bestand nur aus einer. schwarzen. brei- 
igen Masse; Dura mater spinalis völlig intakt, an der 
Pia mehrere Kalkblättchen ‘und stärk pigmentirte’ Stellen) 
das: Rückenmark auf: regnen TNGEORCHIRCEIENN völlig 
normal, u 13 Y 

; m Bulbus des linken Alzes Fe sich nach, Unter- 
Ps des Hrn. Dr. Engel-Beimers an der inneren und 
unteren Seite drei erbsengrosse Geschwülste, ferner 'eine 
Gesehwulst im Muse. 'obliguus»inferior; die Selerotica und 
Chorioidea, an der’ .inneren \und.,unteren Seite des.Bulbus 
fest miteinander verwachsen, die Chorioidea sind, 11,2 
Linien dick; der Glaskörper völlig zusammengeflossen ; 
im Augenhintergrund weder Papille noch Gefässe sicht- 
bar; die mikroskopische: Untersuchung feige Verfassung 
or ‚Nervenfasern. und, Capillaren, \awin.on 
BETT «Der Verfi:; bemerkt noch, zuitsie für). Kno- 
an Jals charakteristisch „angegebenen 


Schmerzen "auch hier: vorhanden. waren. und be- 
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tont noch: die auffällige Vergrösserung.der Neben- 
nieren" gegenüber den enormen ee) 
nern, et 2; en 


se Dkkenait heilt Pi "Fällen von ww 
Oiteiuon und 1 Fall von melanotischem Sarcom 
mit, welche in . der ehirurgischen Klinik zu 


ER operirt ‚wurden. 2.000.0. Be 
»»»], Frau Christiana K.,'62 Jahre alt, leidet seit £Mo- 
naten "an einer stark kirschgrossen‘ sthelitiotischen Ge- 
schwulst an der kleinen Zehe des rechten 'Fusses, welche 
am 28. October 1859 mit dem Capitulum des Metatarsal- 
knöchens entfernt wurde. Am 21. November 1861 wurde 
der Patientin ein faustgrosser melanotischer‘ Tumor aus 
der ‘rechten ‘Schenkelbeuge exstirpirt, welcher‘ von den 
Inguinaldrüsen 'ausgegangen war, Auf dem Durchschnitt 
war die Aftermasse vollkommen verweicht zu einem dünn- 
flüssigen 'schwärzen Brei mit 'zerfallenen Gewebsfetzen, 
wie sie'moch an der inneren Seite der die 'Geschwulst 
umgebenden Bindegewebskapsel in verschiedener Mächtig- 
keit sich vorfand. ' Die ursprüngliche Geschwulst an der 
Zehe zeigte bei der mikroskopischen Untersuchung ein 
deutliches alveolares Stroma, mit verschieden grossen ein- 
und mehrkernigen Krebszellen. An'einzelnen Stellen wa- 
ren die Zellen‘ völlig'frei von Pigment, und die Schnitt- 
fläche zeigte das Verhalten eines gewöhnlichen Careinoms, 
an anderen war das Pigment von den ersten leisen An- 
fängen bis zum vollständigen ‘Durchdringen ‘der Zellen 
mit Pigmentkörnchen vorhanden. Patientin lebt heute 
(Frühjahr 1864) noch, und befindet sich are wech 
_ 
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‚(Ich muss hier einen. Irrthum Hehe 
der sich in meiner Beschreibung eingeschlichen 
hat, und durch das Aufkleben eines falschen 
Etiquetts auf das Präparat veranlasst war, in- 
dem diese. Geschwulst : kein: _melanotisches, Sar- 
com, sondern ein Carcinom ist; der careinoma- 
töse Bau ist, in der Baschruit. so deutlich. aus- 
gesprochen, dass ich dies Object seit lange als 
Paradigma ...des: Krebses in ‚meinem an 
versuchen lasse; R.) | 


11. Joh. Kracht, 55 Jahre alt, leidet seit einiger v Bit 
an einem melänotischen Careinom des rechten Daumens, 
welches die Weichtheile bis über das Metatarsalgelenk 
affieirt, hatte. . Die Drüsen. der. Achselhöhle waren bei der 
Operation angeschwollen und fühlen sich . hart an, auch 
klagte Patient wegen Schmerzen in der Brust und Schwer- 
athmigkeit. 14 Tage nach . der Exartikulation trat der 
Tod ein, in Folge einer. Steigerung der Brustbeschwerden, 
Bei der Section fand sich eine ausgedehnte melanotische 
Infiltration der  Axillardrüsen und Geschwulstknoten in 
den Lungen, am, Pericardium, in den ‚Nebennieren, Nie- 
ren, ‚und ‚den Bronchialdrüsen, Se 
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oder Colloidkrebses. 
„Heft 5 u. 6. \ 
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Zum feineren =, un Gallert-, ‚Schleim-, 
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» Ar: „Förster gibt re Sie: kritische 
Zusammenstellung ‘der verschiedenen Ansichten 
über den. feimeren Bau des. Gallertkrebses, ins- 
besondere. über. die Bedeutung. und Entstehung 


ZATRETURERN > 
der Gallertmasse' und: schliesst hieran seine auf 
neuere Beobachtungen‘ gestützte‘ Auffassung, 
welche ‘die früheren Darstellungen des Verf. in 
seinem Hand« und Lehrbuch‘ der‘ pathologischen 
Anatomie ' erweitern. Im’ Allgemeinen "lassen 
sieh die’ Ansichten in drei Rübtiken bringen: 
Nach‘ der einen und ältesten ist die Gallert- 
masse ein ‚Blastem, welches als solches‘'persi- 
stirt (Virchow, in seiner ersten’ Arbeit 1847), 
oder ‚aus demselben‘ entwiekeln"sich ‘die Zellen 
und 'das Bindegewebe ‘der Geschwulst' '(Glugo, 
Heschl, Sangalli),; oder ‘die‘Gallertmasse ist .die 
Intereellularsubstanz, "zwischen den ‚unabhängig 
von ihr sich bildenden’ Zellen, wobei ' die 'Be- 
ziehung beider "untereinander nicht 'näher ‘be- 
stimmt ist (Bokitansky,; Bruch, Bennett, Frerichs, 
Robin, ‚Broca,'' Paget,''Wedl.) Die meisten Au= 
toren betrachten die"in der Gällertmasse vor- 
kommenden Zellen vollkommen übereinstimmend 
mis‘"denen it’ anderen Careinomen , während 
einige (Rokitansky, Heschl, : Lebert) annehmen, 
dass die’ Zellen einen iSallenizen Inhalt‘ Häbeit! 
und dass die ‘gewöhnlichen Zellen’ und Korie 
in’ Gallertkugeln a gr sich um- 
wandeln! können; a | 
»» In’die zweite ‚Reihe deören: Kepage Am 
tören;' nach! denen die Gallertmasse ursprünglich 
Zelleninhält‘ ist! und “durch eine eigenthümliche: 
Metamorphose ° (OoNoid-' oder 'Schleim-Metamor-: 
phöse) in ursprünglich eiweisshaltigen Zellen sich 
bildet (zuerst von’ Schraut, dann von ’dem Verf. 
und 'von E:' Wagner vertreten.) ‘Nach ‘der drit- 
ten’ Ansicht geht‘ die Gallertmasse aus "einer 
Metamorphose des Fasergerüstes ‘hervor, ‘die zu 
den Zellen in keinem ‘genetischen IYerhälthisge 
steht, zuerst von Lebert ausgesprochen, doch‘ 
miehe ‚weiter begründet, und von’ Neuem durch’ 
Virchow in der Art ‘aufgestellt, dass das Stroma 
des ‚Krebses''aus' „‚Schleimgewebe“* besteht. Die 
sub L° aufgestellte‘ Ansicht ist mehr‘ weniger’ 
verlassen, 'so dass wesentlich die beiden‘ letzten 
Annahmen einander gegenüber stehen. ' 
-*>Der' Verf, 'kam auf Grundlage neuerer und 
vergleichender älterer Beobachtungen zu folgendem 
Resultat: '1) In manchen Gallertkrebsen besteht 
das fibröse Stroma aus’ gewöhnlichem fibrillären 
Bindegewebe, die Gallertmasse’ findet sich‘ und 
entwickelt sich nur in den Zellen‘ der Maschen- 
räume; der "Verf. fand dies: Verhalten in den 
- meisten von'ihm beobachteten Fällen, besonders 
in‘ denen, in welchen die alveolare Textur schon 
mikroscopisch ‘sehr ‚auffällig ‘war. 2) In man- 
chen Gällertkrebsen besteht das’ fibröse'Stroma 
aus Schl 
liegenden "Zellen haben gewöhnlichen feinkörni- 
gen, eiweissartigen Inhalt, 
Spur der Schleimmetamorphose. 3) In manchen 
Gallertkrebsen, in welchen das fibröse Stroma 
aus Schleingewebe besteht, zeigen die Zellen 
alle Stadien der Schleimmetamorphose, ganz so 
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wie ‘in den Fällen, ‘in denemdas Fasergerüste 
aus gewöhnlichem. Bindegewebe besteht, '“Die- 
ses: verschiedene Verhalten‘ prägt sich'auch' in 
der feineren Textur des Gallertkrebses' aus; 'wo- 
rüber "der Verf. ‘sich folgendermassen?*äussert‘ 
1)’ Der Gallertkrebs tritt ' von 'Anfangtran' als 
solcher auf, die 'ersten Entwickelungsstadien 
tragen "schon - ganz das Geprägeindest'Gallert* 
krebses ansich, ebenso die seeundären Erkrank- 
ungen, und beide ‘behalten diese Beschaffenheit 
in ihrem‘ ganzen weiteren / Verlaufer" 2) Es 
entwickelt sich” ein‘ gewöhnlieher harter oder 
weicher‘ "Krebs, meist‘ ein Markschwamm; und»in 
diesem tritt‘ "dureh Schleimmetamorphöse .der' 
Zellen ‘oder häufiger ’duteh Umbildung des Fa- 
sergerüstes in Schleimgewebe‘ allmälig an’ ein- 
zelnen ‘Stellen: oder allgemein die "Textur! des 
Gallertgewebes’ » hervor.’ 'Die'''sekundären! Ges 
bilde’ haben’ bald: den’: Charakter ’ des ''Mark# 
schwammes, 'bald’dem des Gallettkrebsesy“ bald 
eine gemischte Beschaffenheit. 3): Die'Geschwulst 
zeigt von Anfang an einen gemischten: Charak- 
ter ; so. dass''es "unmöglich «ist, | zu’ entscheiden, 
ob’ sie je eine reine’ Textur‘ umtteg; Die'sekun- 
dären Gebilde‘ 'sind®bald' rein: medullär) *:bald 
rein gallertartig,; baldı'gemischty "hierher rechnet 
der‘ Verf. 'theils | seine‘ frühern » Beobachtungen 
(Atlas-Tafv XVII), theils’ die! von: BE. Wagner. 
tu" Der * Verf» gehtialsdann» auf©'eine! nähere 
Darstellung‘ 'des' mikroscopischen: Verhaltens die- 
ser verschliauhEn Verhältnisse, Koi ‚baug der wir 
este; entnehmien.Hstibusm ‚ats ‚misid taiasm 
"Diejenige: Form ‚sdes: ‚SallopdiödernBelikeitin 

k eohes; bei’ welcher die Schleimbildung!von den: 
Zellen jausgeht, ‘Schleimzellenkrebs, hat dei Verf.: 
am häufigsten‘ beobachtet, und’ seine’ früheren! 
Mittheilungen' sind wesentlich hierauf zu beziehen: 
Als primäre Erkrankung fand sie der Verfnur 
im 'Mastdarm, Magen 'und Bauchfell;>als ‚sekun-; 
däre Entartung in diesen‘ Fällen''nur'im Bauch- 
fell: und in‘ den" Lymphdrüsens»=Ueber:der'für' 


.ı das blose‘' Auge‘ deutlichen -alveolar-gallertigen 


Textur'sind mikroscopisch die: grossen ' blasigen 
Zellen mit hellem schleimigem'-Inhalt leicht! zw 
erkennen; nur’ in’ den“ Fällen; wo die Zellen! 
und ihre‘‘'Kerne ‘durch die: Schleim=‘oder ’Fett= 
metamorphose zerflossen‘' oder! zerfallen) sind, 
kann die 'mikroscopische Untersuchung''schwierig 
sein.’ ' Die‘ Neubildung geht: stets vom Bindege- 
webe und dessen ’Körperchen‘ aus,’ es bilden! 
sich zuerst Haufen .:'von: kleinen 'indifferenten 
Zellen,‘ mit‘ körnigem, eiweissartigem'"Inhalte;: 
welche‘ durch die Colloid- oder Schleimmetamör-- 
phose "in" Colloid- oder‘ Schleimzellem‘oder‘in: 
kernlose ' Blasen umgewandelt‘ werden; sölchei 
Krebsknoten: können im’ Anfang’ ganz «das 'Aus-/ 
sehen weisser‘ Krebsknoten haben ‚und''erhalten: 
erst! später die‘"charakteristischen:' Eigenschaften: 
des Gallertkrebses. »  Der'Modus: der. Schleim- 
metamorphose‘' findet: hierbei in »verschiedener: 
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Weise. statt! Entweder, bildet. sich im‘ Inhalte, 
der Zelle eine Schleimkugel ‚welche‘ allmälig 
wächst und nach. Schwund.des Kernes der Zel- 
lenwand. frei wird, ‚oder.\die. Schleimmetamors 
phose beginnt: .als';helle Zone rings. um den. 
Kern, ‚und. ‚schreitet; allmälig.'durch 'Vergrösser- 
ung: ‚fort, Im. dem: letzteren Fall ‚schwinden 
Zellenniembran.-und. Kern; und die ‚Masse „wird: 
frei,.. oder :der Kern: bleibt: erhal ten, „und es.bil-! 
den: sich ringförmge Sehiehten,. welche. :persistir 
ren, so dass: eine/Art»Schachtelzellen zum Vor: 
‚schein »kommt,;.(oder'der; von einem :Schleime-, 
ring umgebene: Kern ‚vermehrt. sich. ‚durch. Theil- 
ung. Eine,dritte ‚Art: der Schleimmetamorphose 
besteht ,darin,! dass sich.\.dieselbe gleichmässig. 
über den :ganzen: Zelleninhalt' verbreitet, . wobei. 
der, Kern,‚öft schwindet. oder. ebenfalls metamor- 
phosirt «und: in eine ‘helle ıkugelige Blase umge- 
wandelt wird 5; in: anderen.'Fällen ' endlich erlei- 
det ' nur..der !;Kern: ) die, Schleimmetamorphose, 
wobei er: im: ein Rs EDER umge-, 
bildet wird. 1.14. vv rer 
.u.Die zweite: Fad. jckke alrcahrchäih, 
der Schleim seinen’ Sitz-im Gerüste,hat (Schleim-, 
gerüst- Buebe) zeigt » auf. .der'Schnittfläche nicht, 
mmers; die! scharfe ‚ jareolare :' Textur. wie die. 
erste. ‚Form, und: ‚die makroscopische Erkenntniss, 
ist» ;ebenfalls\ schwieriger. Verf. fand diese Form 
primär, im Baüuchfell:und im Magen; ‚als sekun- 
däre Erkrankung in diesen Fällen nur im Bauch- 
fell und in»den:Lymphdrüsen. Die, Zellen sind 
meist klein, eckig, rundlich.sein-| bis. zweikernig, 
mit 'seinems»trüben, \eiweissartigen! in» Essigsäure 
sehwindenden Inhalt ; ‚sie''bilden stets geschlos- 
sene/Häufen: von runder ,.iovaler ‚oder ‚spindel= 
förmiger: Gestalt; welche:.oft 'Aehnlichkeit ‚haben. 
mit.iden.: Haufen in’ Epithelialkrebsen, indem’ .die 
Zellen; sich. gegenseitig »plattdrücken und ‚eine 
pflaster- -öder: pallisadenartige Anordnung ‚erhal-: 
ten, während: die; innersten: eine »concentrische, 
Schiehtung: zeigen.» 'Das ‚Stroma | ‚ besteht aus: 
einem Maschenwerk von» Schleimgewebe, ‚dessen. 
Balken: sehr -mächtig, dessen. Maschenräume ; je- 
doch.'sehr klein sind; sowohl ;Zellen- als ‚Bal-\ 
kengewebe: können fettig:metamorphosiren ,+ 80: 
dass !ein /unregelmässigverzerrtes schleimig 'strei- 
figes: Gewebe »übrig» bleibt, das durchsetzt ist: 
von»'isolirten: ‚und- «mannigfach. gruppirten: Fett-. 
körnchen; hie und: 'da mit geschichteten Schleim- 
pe . Ueberresten .der Alveolen. I. or 
;Die ‘diitte Form endlich, in’welcher Schleim- 
zellbnk ‚und» Schleimgerüst, zugleich‘ vorkommen,: 
steht‘ in. ihrer‘ Verbreitung „und: äusserem. An>, 
sehen:.'.den: »beiden»! ersten vollkommen (gleich. , 
Die, Zellen «sind» ursprünglich: eiweisshaltig. (und, 
bilden den Epithelialknötchen ähnliche,» geschlos> 
senes Haufen. «Die: Schleimmetämorphose Bea 
ginnt.:'meist BEE eb 
en allmälig.!. neben ‘der Fettmetamiorphose 
ämmtliche Zellen’ und das Stroma fort; wor: 
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durch..die verschiedensten Zellenformationen) wie 
in. den..beiden ‚ersten. Formen..vorkommen. “Wie 
die ‚übrigen, Zellengeschwülste, ; so könne ‚auch 
der’ Gallertkrebs, ‚durch Auswachsen. des Faser- 
gerüstes papillare Formationen. ‚an der Oberfläche 
annehmen, wohin  der.;Verf. den von ’ihmsabge- 
bildeten Fall (Taf. XXIX. Fig, ‚Lund .2) stellt: 
(Bekanntlich hat. kokitansky, ebenfalls mehrere 
besondere. .Fälle,.der- Art„mitgetheilt-. ‘R.)! ) = 
«s!Iweferent.' ging... bei. ie ‚des, 
Gallertkrebses, von: denselben, Gesichtspunkten, 
aus, wie, sie..Hr. Förster im. Vorstehenden mit: 
getheilt.;hat, nur war.es.nicht, möglich: ‚bei ‚dem 
Charakter .der., Darstellung ,. ‚welche. .möglichst 
kurz uud, ‚der Aufgabe. eines; chirurgischen,Wer- 
kes angemessen ;sein musste, ‚bis, in die. feinsten. 
anatomischen „:Details,. einzugehen... Von „(den 
von, Virchow.\\aufgestellten ‚ Unterschieden „von 
Gallertkrebs »mit gewöhnlichem. fibrillärem. „ete, 
bindegewebigen; ‚Stroma ‚und. mit, Schleimge- 
webe-Stromashabe ich.mich ebenfalls. überzeugt. 
Die (Zahl .den mir: seit ‚einer ‚Reihe‘ .von. Jahren, 
vorgekommenen‘ Fälle von. 'Gallertkrebs .ist sehr 
klein, und kommen. in. hiesiger Gegend: ‚ungleich 
häufiger und in einer überraschenden. Verbreit- 
ung. die. gewöhnlichen Careinome: vor, »Die;Bild- 
ung. ‚der. geschichteten 'Gallertkugeln, habe; ich. in: 
gleicher: ‚Weise, exläutert,..'wie Hr, Förster, aus- 
serdem ‚machte-tich „noch | ‚auf ,die ungewöhnliehr 
reichliche Neubildung. ‚von Blutgefässen aufmerk-, 
sam,’ die,'ich ‚in ‚zwei Fällen, einmal. am. ‚Peritox, 
neum ‚und.'-einmal..in,. einem. faustgrossen. ‚Gal-. 
lertkrebs.: der, Brustdrüse) beobachtete, die, ‚bisher: 
weniger berücksichtigt, wurde, ‚Dieselben erscheir 
nen: in den ‚frühesten ‚Stadien. der Entwickelung, 
als.‚ein ‚sehr. ‚maschiges und. ‚feines Netzy„beson- 
ders am. Peritoneum um.die einzelnen Gesehwulst-, 
knoten, . sowohl, an ‚der Oberfläche als«an\.der 
Betipheriey, und:.bilden. hier.‘ einen stark,.injicirten, 
Gefässkranz,.„der.imit: dem. subperitonealen Ge-., 
fässen in. Verbindung steht. Im. weiteren, Wachs-, 
thum gehen dieselben „jedoch..durch, den. Druck. 
und: die Spannung ,..welche. von ‘der zunehmen- 
den. ‚Gallertmasse . auf. ‘das Stroma,.. ausgeüb 
wird, zu ‚Grunde, so dass später ‚die ganzei.@e-i 
schwulstinasse. völlig. gefässlos..und. blutleer er-, 
scheint, dahex. die. grau- ‚oder gelbweisse, Farbe; 
der..'reinen.Gallertmasse;, vorherxscht.. In’. ’dem; 
Tumor‘ der 'Brustdrüse, war‘ der»Reiehthum,,an, 
Gefässen.'so., gross;..dass; ‚sieh mehrere Kirsch-, - 
und! Wallnuss-grosse. ältere und /frischere hämor-; 
rhagische  Herde..vorfanden. «Die ‚von; frühern, 
Forschern fast constant »gesehenen. ‚Kıystalle.in, 
der«Gallertmasse ‚waren inidem-angeführten-Fall, 
von. Gallertkrebs.der., Bzustikie fi ebenfalls,..vorzi 
handen.asziss Im: ‚led. asgitumeiseis an 
ssdanent sel (8 ur m +36 FugA 
BE use ‚ddl 
wlan ib ‚sdsdard we wagen BA 
38. 282 oh wi ae 
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sec dt, "Gawrilofp ae a thai; ‚eines 
Gylinderepithelials Cancroids., der! Wirbelsäule .bei 
einer. 45 Jahre alten: Frau (Barbara Schmith), 
welche an: einem: Careinom der. rechten Mamma 
deidend am 6, Februar 1861, auf. ‚die chirurgische 
Klinik des: Juliushospitals. in Würzburg aufge- 
nommen wurde und amı. 106 > Mär 1861 daselbst 
pt: ist}, | 
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"Der 'Sectionsbefund ergab ausser dem’ Brustdrüsen- 
‚earcinom carcinomatöse Ablagerungen.in den Achseldrüsen, 
‚der Brusthaut, der Pleura, 1. ‚ungen und Leber, Lungen- 
‚ödem , Hydrothorax.. und ein Myoma uteri, Am Scelett 
fanden sich Careinomknoten. im Sternum, in den Rippen 
‘beiderseits ‚besonders jedoch rechts, an den Körpern fast 
Üenahir ‘Wirbelsäule, ‚ander Basis der, Dornfortsätze, 
‚an ‚der Ossa. ilium; an; der, Christa .oss. il, und am Schä- 
del eine Sechskreuzerstückgrosse Inältratlon. An der Wir- 
"belsäule und am Sternum sassen die Krebsknoten mehr 
‘im Innern, während''die äussere‘ Knochenschäle völlig in- 
takt wars Das Rückenmark 'und seine Häute: zeigte keine 
Veränderung; die- Rippen und Zwischenwirbelknochen 
"waren unverändert, Die . unter Hrn. Prof. Förster's An- 


leitung ausgeführte BRUROSENPIEBEN EIERN BIER 


(den folgenden ‘Befund: 
+" ,1»Nach.,Abschaben ı übr Ob’rfläche‘ an kön rk 
Knochen zeigte die Krebsmasse. Zellen. von cylindrischer 
und länglich ov aler Form, äbnlich den Zellen des Cylin- 
‚derepithels; in den Zellen’ wären die Kerne wegen der 
Coagulation ihres : Inhaltes’’in: F olge der längeren Aufbe- 
wahrung; (eirca: 12 Monate) des; Präparats in Spiritus schwer 
zu, bemerken und konnten auch durch Behandlung mit 
asser nicht deutlicher gemacht, werden; auf Zusatz einer 
Natronlösung dagegen wurden sie’etwas heller, selten jedoch 
war es'möglich, die Contour der Kerne, von’ welchen sich 
‚die. Zellenmembran: sehr wenig abhob, deutlich zu unter- 
scheiden. Beide Enden ‚der Zellen waren abgerundet, das 
eine dicker, ‚als das andere. Im Gesichtsfelde erschienen 
“etliche Zellen einzeln schwimmend, ‘etliche in Reihen ver- 
“einigt, ‘und lagen dicht anleinander, mit dem dickeren 
Ende. nach einer Seite: und dem’ dünneren: nach ‘der ent- 
„gegengesetzten. Dünne ‚Schnitte der erkrankten Knochen 
zeigten, dass die Krebsmasse in ‚den Markräumen ausser 
“ diesen Zellen noch ein faseriges Stroma enthält. Das- 
‚selbe 'bestand aus einem Maschenwerk mit kleinen Maschen- 
«räumen. von rundlicher ‚mitunter auch 'unregelmässiger, 
„Form; in diesem Stroma befanden sich die oben beschrie- 
_ benen Krebszellen , welche gruppenweise in der Gestalt 
der sogenannten acinösen Körper gelagert waren. War 
" dureh Anfertigung des Präparats das’ Ganze. eines’acinö- 
"sen Köfpers) zerstört , so!lagen. die ‚Zellen ohne regelmäs- 
.sige Anor, nung; die acinösen Körper waren von verschie- 
‚dener Gr ig und Form: die kleineren rund, die grösse- 
ren mehr länglich, oval, etliche näherten sich der Cylin- 
derform, "Die Zeilen ih>ihhen) wären von’ einfacher Lage, 
„senkrecht gegen die Peripherie, nach ‚welcher hin ihr mehr 


nn eka Ende gerichtet war; so dass sie als Radien dieser . 


iguren ‚erschienen. ie Zellen der kleinen acinösen 


Körper stiessen mit ihren mehr dünnen Enden im Cen- 


"trum ‘des Körpers vollständig zusammen, die der grösseren 
‚dagegen. gelangten nicht bis zum. Centrum; ‚sondern zwi- 
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schen; ihren inneren: Enden war ein freier Raum, in wel- 
chem. sich: bald eine feinkörnige Masse. befand, bald die 
Zellen: ‚des unteren. Segmentes des acinösen Körpers in 
Form. kleiner , Scheibchen durchschauten. Letzteres Bild 
kam «dadurch zu Stande, dass die Zellen des unteren 
Segmentes in. Horizontalschnitt senkrecht standen. Die 
Gruppirung. der. Zellen. der acinösen Körper war ‚so regel- 
mässig, dass ihre äusseren Enden in einer-Linie zu liegen 
kamen, wesshalb. auch ‚jeder acinöse Körper von einer 
scheinbaren Membran, welche in der That nicht vorhan- 
den war, ‚umgeben. zu sein schien. Die acinösen Körper 
befanden sich manchmal in gewisser Entfernung von ein- 
ander, manchmal aber auch sehr nahe bei einander; sie 
kamen nur .in einfacher Form vor;- zusammengesetzte 
acinöse Körper mit sekundären Ausbuchtungen habe ich 
nicht beobachtet. Um die acinösen Körper herum befan- 
den sich vergrösserte. ‚spindelförmige. Bindegewebszellen; 
in mehreren derselben zeigte sich ‚eine Theilung des Ker- 
nes in 2, 4facher Weise; einen unmittelbaren Uebergang 
der. letzteren in’ die acinösen Körper war nicht wahrzu- 
nehmen. ,, 


Die Bildung ai Erle nahm ihren Anfang in dem 
sich in den. Markräumen befindenden Bindegewebe. Der 
mikroskopische Bau der Krebsmasse war im spongiösen 
Theile’ der Knochen ebenso wie in den sich zwischen den 
Rippen‘ und; der Pleura befindenden Krebsknoten ganz 
gleich, 

Die ‘eigentliche Knochensubstanz ergab die folgenden 
Veränderungen: 


1. Die Knochenkörperchen der Knochenbalken waren 
von einem hellen, ovalen, scharf abgegrenzten Raume 
umgeben (Resorptionshof), welcher durch Resorption der 
Kalksalze entstanden ; gleichzeitig mit den Resorptions- 
höfen ‚: welche im ' Centrum in der Form  unveränderte 
Knochenzellen zeigten, befanden sich auch solche, in denen 
die Knochenzellen verschwunden waren, ohne irgend eino 
Spur ihrer Existenz hinterlassen zu haben; letztere waren 
häufiger ‘vorhanden. : An anderen Stellen zeigten sich 
Lücken. von. gleicher Begrenzung mit. den. Resorptions- 
höfen., welche ohne Zweifel aus denselben durch Resorp- 
tion der Grundsubstanz entstanden waren. Diese kleinen 
Lücken verschmelzen untereinander und bilden grössere 
Höhlen. ‚Welche  Metamorphosen die Knochenzelle bei 
diesem Prozesse eingegangen ist, welche. Veränderungen 
sie bis zum Momente ihres Verschwindens erlitten hatte, 
war unmöglich zu verfolgen, da sie keine Formelemente 
hinterliess. Es ist mir niemals gelungen, die Entstehung 
einer Krebszelle aus einer Knochenzelle wahrzunehmen. 
erwähnten Veränderungen in der Knochensubstanz 
zeigten’"sich ‚öfter‘ in der Mitte‘ der Knochenbalken und 


‚nur selten in..den dem Markraume zugewendeten Rändern; 


im letzten Falle waren ‚die Begrenzungen der Markräume 
ungleich mit 'halbrunden Ausschnitten. versehen. In den 
Fällen, wo die Knochenbalken an den erkrankten Stellen 
zerbrachen, zeigten’ die Bruchränder dieselben halbrunden 
Ausschnitte. 

‘2, ‚Viel ‚häufiger. fanden. sich die Ränder der Mark- 
räume glatt und zeigten in diesem Falle andere Verän- 
derungen. Da die Krebsmasse bei ihrem Wachsthume in 
den Markräumen allmählich ‘grössere Dimensionen annahm, 


. so mussten ‘die Knochenbalken in Folge des Druckes atro- 


phiren. . Diese Atrophie, drückte sich durch den an der 
Peripherie des Markraumes sich bildenden hellen Saum 
aus, der durch Resorption der Kalksalze entstanden war 
und desshalb den Verlust der lamellösen Struetur in der 
Knochensubstanz und den Character des faserigen Binde- 
gewebes zur Folge hatte; dabei verloren die Knochen- 
körperchen ihre Ausläufer, verkleinerten sich und nahmen 
die Gestalt von Bindegewebskörperchen an. Ob aus den- 
selben sich die Krebszellen entwickelten, kann ich nicht 
Auf die beschriebene Art ging die, Vergrös- 
serung der Markräume auf Kosten des Knochengewebes 
vor sich ; die Atrophie der Knochenbalken verbreitete sich 


vom’ Rande’ derselben zur; Mitte, 
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"3. An anderen Stellen’ verbreitete sich die Krebs- 
masse 'aus ‘den Markräumen per contiguum in die Ge- 
fässkanälehen der Knochenbalken,, oder sie bahnte sich 
den Weg direkt in die Knochensubstanz vermittelst‘' des 
Druckes, den sie auf dieselbe ausübte. In diesen Fällen 
war der "Knochen von geschlängelten Gängen durchsetzt, 
welche mit vielen Ausbuchtungen versehen und mit einem 
hellen Saume umgeben waren. "Die auf diese Weise ge- 
bildeten Gänge vergrösserten sich. 'nach: Massgabe des 
Wachsthumes der Krebsmasse in denselben und auf diese 
Weise entstanden’ in der Knochensubstanz ‘auch grössere 
Hohlgänge und Hohlräume, welche aber stets mit Krebs- 
masse angefüllt waren.‘ Immer jedoch zeigte diese Krebs- 
masse denselben mikroskopischen Bau wie die Krebs- 
masse in den Markräumen; nur 'gruppirten sich die Zellen 
in den acinösen Körpern vieleenger und auch die acinösen 
Körper selbst waren nahe an einander gelegen und dess- 
halb das Krebsstroma wenig bemerkbar. 


Die Atrophie des Knochens entstand dem- 
nach: 1) durch das Schwinden des Knochenge- 
webes in der Mitte der Knochenbalken, in Folge 
einer veränderten Ernährung der Knochen selbst. 
Anfangs trat dies in Gestalt der Resorptionshöfe 
auf, entsprechend den Zellenterritorien der: Kno- 
chen, und später bildeten sich aus diesen Re- 
sorptionshöfen Höhlen ähnlich wie bei der 
Caries. Für diese Atrophie wäre der Name pri- 
märe zu wählen, da sie nicht durch den Druck 
der Krebsmasse bedingt. ist. 2) Durch das all- 
mählige Schwinden des Knochengewebes nach 
dem Uebergange der Knochenbalken in Binde- 
gewebsbalken in Folge des Druckes der Krebs- 
masse analog der Osteomalacia. 3) Durch das 
Eindringen von Krebsmasse aus den Markräu- 
men in die Knochensubstanz durch die Gefäss- 
kanälchen und die durch die grössere Ausbuch- 
tung derselben nach und nach in ihnen entstan- 
denen Höhlen. Die letzten zwei Arten, als ab- 
hängig von einer mechanischen Ursache, könnten 
den Namen der secundären Atrophie tragen. 


Ich beobachtete ebenfalls eine Cylinderepi- 
thelialgeschwulst, welche am  Öberkiefer sass 
und von: der Highmoidhöhle ausgegangen : war. 
Der mikroskopische Befund ‘in. den Knochen 
stimmte mit der von Hrn. Gawriloff gegebenen 
Darstellung sehr überein. Es ‚wurde. in der 
hiesigen chirurgischen Klinik von: Hrn. ‚Barde- 
leben die Resection des Oberkiefers gemacht, 
Patient starb jedoch sehr bald nach der Ope- 
ration; secundäre Erkrankungen waren nirgends 
vorhanden. Ich habe. diesen Fall nur in. Kürze 
in ‚Bardeleben’s Lehrbuch ..der Chirurgie Bd. I. 
pg. 506 angeführt, und werde die en 
Details später Hoch mittheilen. R.) 


Ref. bezeichnete mit dem Namen Gallert- 
Cancroid eine Geschwulstform, welche aus einem 
alveolaren Bindegewebsstroma besteht, in dessen 
Maschenräumen neben den. zelligen Elementen 
eigenthümlich geformte Gebilde vorkommen, die 
aus einer strukturlosen oder leicht streifigen 
hyalinen Masse bestehen, welche isolirt sich als 
Einfache oder ästige Röhren, oft mit blindsack- 


an  Spirituspräparaten 
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förmigen Anhängen, Hohlkolben und Zotten etc. 
darstellet; weiter kommt diese hygline Masse 
in Form vote Fand 'ovälen oder unreg gelmässig 
gestalteten zellenartigen Gebilden vor, welche 
mit, feinern, und. dickeren Sprossen und Fört- 
sätzen mit den Röhren und Blindsäcken in Ver- 
bindung stehen. Die. eigentlichen . Geschwulst- 
zellen. liegen: entweder im Innern dieser Röhren 
und Kolben, welche die Alveolen des Maschen- 
werkes völlig ausfüllen, oder sie bilden einen 
Ueberzug über dieselben, d. h. die Gallertmasse 
liegt ‘central. ‘ Diese strueturlosen Röhren’ etc. 


sind gewöhnlich mit dem Stroma nur sehr‘ lose 


verbunden, so dass sie sowohl an frischen als 
sich leicht "aus ‘den 
Alveolen ' herausholen "lassen. “Diese After- 
masse wurde zum ersten Mal von Henle be- 
schrieben und im Hinblick auf die Form der 
struckturlosen Gebilde als Röhrengesehwulst, 
Syphonoma, bezeichnet, später wurde sie von 
Rokitansky, Engel, Brrich beobachtet, von Meckel 
als Körnerknorpel - und Schlauchknorpelge- 


schwulst betrachtet, und. in der :neuern Zeit von 


Busch, Billroth (Oylindergeschwulst, Cylindroma), 
Volkmann, Förster und Andern in verschiedenem 
Sinne gedeutet. Allen neuern Forschern waren 
die älteren Beobachtungen , mit Ausnahme der 
von Henle, völlig unbekannt, so dass ieh Ver- 
anlassung nahm, dieselbe in Kürze mitzutheilen, 
Ich hatte Gelegenheit, 4 Fälle der Art zu unter- 
suchen, 2 vom Öborkiefer, 1 :von dem oberen 
Augenlid und 1 von der Parotisgegend, welche 
in der hiesigen chirurgischen Klinik zur Ope- 
ration gekommen sind. In der äussern Haut 
tritt. die Neubildung gewöhnlich in Form. einer 
umschriebenen Infiltration auf, analog dem’ ge- 
wöhnlichen Plattenepitheliäleaneroid, der bald in 
Ulceration übergeht. Das Geschwür .sondert 
wenig schleimig-eitriges Secret ab,.und.der :ge- 
reinigte Grund zeigt eine opake, grau<röthliche, 
körnige Beschaffenheit. An anderen Körper- 
stellen tritt die Aftermasse in Gestalt . verschie- 
den grosser, derber: Knoten auf,: oft.von.der 
Festigkeit wie die Fibroide; das Wachsthum ist 
anfangs ein sehr langsames, später erst ein 
rascheres. Die Schnittfläche de grössern. Kno- 
ten hat. ein grau- oder .gelb- -röthliches, opakes, 
leicht gallertiges Aussehen ; an einzelnen Stellen 
lassen sich schon mit blossern Auge aufgequollenem 
Sego ähnliche Gebilde. erkennen, wodurch eine 
Aehnlichkeit.. mit einer :colloiden ' Schilddrüse 
zum Vorschein kommt. “Die Schnittfläche fühlt 
sich klebrig an, und es lässt sich nur wenig 
schleimiger Saft entfernen, der auf. der, ‚Scal- 
pellklinge rasch eintrocknet ‘und ‚einen glänzen- 
den, eiweissähnlichen Ueberzug darstellt. “Die 
Textur zeigt auf dem Durchschnitt, je nach der 
Stärke, Anordnung und Richtung der. Faserzüge 
des Stromas, ähnlich. wie. das gewöhnliche. Gan- 
eroid, bald eine mehr acinöse als‘eine röhren- 
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oder säulenartige. Beschaffenheit; die Faserzüge 
endigen: zuweilen mit zottigen und papillären 


Fortsätzen , 'so dass der Geschwürsgrund eine 


körnige. oder.  warzige. "Beschaffenheit besitzt. 


Die -gröberen : ‚Faserzüge . bestehen aus gewöhn- 
lichem Bindegewebe, während die feineren und 


feinsten. Septa der Alveolen aus einem weichen, 
zellenreichen Bindegewebe ‚oder äus Schleimge- 


webe: ‚bestehen. ‚Die. Scheidewände zwischen 
_ denAlveolen sind sehr zart und werden von 


den wuchernden Zellenhaufen der Alveolen viel- 


fach ‚durchbrochen. _ In. Folge dessen ‚entstehen 


sehr unregelmässig. gelormie und. vielfach .com- 


munieirende ‚Hohlräume , die mit Zellen "ganz 
erfüllt sind; die Ueberreste der Scheidewände, 
die, zuweilen “ Blutgefässe ‚einschliessen , ragen 
danu eine. Strecke weit in. die ‚grössern Alveolen 
hinein, so «dass im Innern ‘der’ Geschwulst eine 


Art zottiger "Beschaffenheit zum Vorschein kommt. 
Die Zellen. in ‘den Alveolen erreichen selten die 


charakteristische. Form: ‚und. Grösse ‚der. ausge- 
bildeten Pflaster- oder Cylinderepithelialzellen; 
vielmehr besitzen sie alle Eigenschaften der im 
Rete Malpighii vorkommenden Z ellenformationen ; 
es. sind unreife, nicht. verhornte. Epithelialzellen, 
wie sie‘ in jedem gewöhnlichen Cancroid vor- 
kommen. Sie besitzen eine zarte Membran, 
einen relativ ‚grossen Kern, . einen mehr klaren, 


zähen. ‚oder feinkörnigen Inhalt, sie sind rund, 


oval’oder durch gegenseitigen Druck spiel 
förmig. ete., ihre weiche, wachsartige Beschaffen- 


heit, lässt die verschiedensten. Gestalten zu. Die 


Intercellularsubstanz ist bald ‚mehr bald weniger 
zähe ‚ klebrig', häufig von deutlicher Schleim- 
reaction, im Gänzen jedoch an Menge gering. 
Die Zellen , werden dadurch zu verschieden 
grossen. und,..nach der. Form: der Alveolen, zu 
manigfach eeforisten: Aggregaten zusanımenge- 
ballt. ‘Nach den bis jetzt genauer beobachteten 
Fällen. scheint die. Fortbildung der Zellen zu 
ausgebildeten. ‚Epithelialformationen seltener statt- 
zufinden (2: frühere Fälle von: Bruch ‘und 1 
der meinigen), vielmehr gehen 'sie zum grossen 
Theil sehr ‚bald eine chemische Umbildung. ein, 
lösen sich auf. und tragen zur Bildung der 'struk- 
turlosen 'Kolben mit bei, ein anderer 'Theil geht 
durch fettigen Zerfall "zu Grunde. Auf diese 
Veise kommt es, dass in den älteren Theilen 
der«Neubildung » in. vielen. Alveolen nur hyaline 
Kolben ‘und Röhren vorkommen, während die- 
nr in den jüngeren Entwickelungsstadien und 
bei. frischen Recidiven fast vollständig ‚fehlen 
nur. ‚schwach. angedeutet sind. Diese Art 

der‘ "Umbildung der : zelligen . Elemente ist für 
di Gallerteaneroid ‘wesentlich charakteristisch, 
e zeigt. ‚viele Ar hnlichkeit mit ‚manchen vr 
Gallertkrebses und. mit: der Bildung. ‚der 
Gallertmassen beim sog. Colloid-Kropf, nur sind 
die Gestaltung en, welche ‚die C Gallertmasse ‚beim 
Gallert-Cancroid annimmt, mannigfaltiger; ihrer 
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Natur. » nach.: ist.. dieselbe Ar wesentlich ein. 
Büekbildungspsodpkt. ne 

Je: nachdem. die Meike. der. Gallert- 
Be an...der ‚Peripherie oder ‘im. Innern der 
Zellenhaufen der. .Alveolen stattfindet,. kommen 
entweder hohle. oder : solide’ Kolben, Röhren :etec. 
zum Vorschein, welche ‚einen‘ Abguss..des ein- 
fachen , oder: verzweigten alveolaren Hohlraumes 
darstellen... ‚Die ‚periphere Abscheidung . macht 
sich ‚zuerst, als 'ein. schmaler, ‚heller, ‘scharf ‘con- 
turirter‘ Saum um..den ‚Zellenhaufen bemerkbar; 
derselbe nimmt, an Breite allmälig zu, erscheint 
dann doppelt ;conturirt,; und bei günstigen Durch- 
schnitten erhält man; Bilder, ähnlich einem Ku- 
gelsegment oder dem (Querschnitt einer Röhre, 
die’ mit ‘Zellen. ausgefüllt sind. . So lange: die 
Gallertmasse, noch weich und ‚klebrig ist, ‚haftet 
sie auch an.. dem 'zarten. und ‚zellenreichen Ma- 
schengewebe an, und. bei.der Präparation. finden 
sich an den isölirten' Schläuchen und Kolben 
nicht selten spindelförmige Zellen und Fibrillen 
des :Grundgewebes wie. darin ‚eingeschlossen vor. 
In ‚diesem. :Zustande ‚scheint die ' Gallertkapsel 
mit: ihrem Zelleninhalt sich eine Zeit. lang ‚halten 
zu :können.,..Je fester ‚und. dichter. ‚sie. wird, 


desto «loekerer. wird ihre; Verbindung mit. den 


Nachbartheilen, 'die ‚zelligen Elemente: im Innern 
gehen . theils.. fettig zu,,Grunde, theils zerfallen 
sie in. ‚eine mehr, weiche 'Masse;,, so dass struk- 
turlose: und. theilweise: collabirte ..Hohlgebilde 
übrig ‚bleiben, , mit ‚einem .'feinkörnigen ‚oder wei- 
chen, schleimartigen Inhalt, in;dem nur vereinzelte 
Kerne und Zellen übrig bleiben. Dadurch dass 
die Abscheidung .der Gallertmasse in einer grös- 
sern Zahl..von. Alveolen ‚stattfindet, bilden sich 
nach Maassgabe‘ der Grösse ihrer Communica- 
tionsöffnungen‘ und nach der Form und dem 
Umfang der Maschenräume, ‚einem Polypen- 
stamme ähnliche vielästige und: anastomosirende 
Röhren, Kolben, "Retorten "und 'cactus-artige 
Gallertklumpen, Yon einigen als „Keim- ‘und 
Zelleneylinder“ ‚bezeichnet. , Die Abscheidung 
der Gallertmasse . im Innern., der. Zellenhaufen 
zeigt eine gewisse Aehnlichkeit mit den Verän- 
derungen beim Gallert- Kropf; grössere oder 
kleinere Gallertklumpen von rundlicher oder un- 
regelmässiger Form sind eingehüllt von ‚einer 
oder. mehreren. Zellenlagen. In’ röhren- oder 
kolbenförmigen Zellenhaufen beginnt die centrale 
Abscheidung der Gallertmasse in Gestalt eines 
anfangsschmalen, später dicker werdenden Streifens, 
wodurch bei’ fortgesetzter Vergrösserung .all- 
mählig: solide Kolben zum Vorschein kommen 
können. Auch hierbei bilden sich feinere und 
gröbere, Fortsätze in die Zellenhaufen benach- 
barter Maschenräume,, wodurch vielästige Ge- 
bilde‘ zum "Vorschein kommen; diese Formen 
wurden auch als „Keimeylinder mit centraler 
Höhle“ beschrieben. Gewebsbesiandtheile, Binde- 
gewebe. oder .Blutgefässe oder gar Blutkörperchen 


213 LEISTUNGEN 
wie sie Billroth daraus’ entstehen lässt, Pköid 
ich niemals wahrnehmen. — Die ERtwicRe elıng 
des Gallertcaneroids scheint nach den’ hisher 
bekannt gewordenen Fällen stets langsam von’ 
Statten zu gehen, während nach der Operation’ 
in kurzer Zeit Reeidive mit schnellem Wachs!’ 
thum ‘und ausgedehnter lokaler Zerstörung ein- 
treten; secundäre Erkrankungen in "anderen 
Organen scheinen ‘selten vorzukommen. 'Am 
Häufigsten ist das Gällerteäncroid in der neuern 
Zeit im Gesicht und am 'Oberkiefer beobachtet 
worden, ferner an der Thränendrüse, Parotis 
und Dura mater; ' die älteren“ Beobachtungen 
sind im Original mitgetheilt. “= 
Hr.  Friedreich theilt den: iS oPRCH 
Befund von einer Geschwuülst "am Oberkiefer 
mit, welche nach der‘ "Beschreibung und‘ den 
Abbildungen mit dem von mir geschilderten 
Gailert-Cancroid so sehr übereinstimmt, dass ich 
dieselbe, obgleich der Verf. sie mit deik Namen 
„Schlauchsareom oder sarcomatöse Schlauchge- 
schwnilet“ belegt hat, hier anschliessen will. 
Die Geschwulst zeigte bei der mikroskopischen 
Untersuchung, wie der Verf. genau ausführt, 
ein wenn aueh spärliches , aber’ deutlich dar- 
stellbares Bindegewebsstroma, das nach Zusatz 
von Essigsäure Kerne und Bindegewebszellen 
erkennen liess, ein Verhalten, wodurch die Neu- 
bildung einen 'von den Säresrhen! verschiedenen 
Bau zeigt, der nur den verschiedenen Krebs- 
formen oder dem Caneroid zukommt. 


Dieselbe stammte von einem 58jährigen ,. mit Aus- 
nahme einer im März 1859 überstandenen Lungenentzün- 
dung immer gesunden Manne, welcher ‘zuerst im April 
1861 eine erbsengrosse -Geschwulst am äusseren: Alveolar- 
rande des, rechten Oberkiefers bemerkte. _ Letztere :nahm 
allmälig an Grösse zu und hatte bei, dem am 2. Juli 
1862 erfolgten Eintritte des Kranken in die chirurgische 
Klinik bereits den Umfang eines Hühnereies erreicht. 'Die 
rechte Wange ‚war ‚etwäs angeschwollen,, der Luftzutritt 
durch den rechten Nasenkanal gänzlich, gehemmt.,...Vom 
ersten Beginne der Geschwulst bis zum Tage der Operation 
wurde Patient von anhaltenden ziehenden Schmerzen in 
der 'gänzen rechten Gesichtshälfte' gequält. Am 4. Juli 
1862 wurde. die Geschwulst. von Hrn. Prof, Chelius jun. 
mit partieller ‚Resection des rechten Oberkiefers ‚exstirpirt; 
die Heilung der Wunde erfolgte ohne, weitere Zufälle ‚und 
Patient konnte ‚bereits am 21. Tuliı ei entlassen 
werden. 


'Die Oberfläch& des ziemlich harten‘ und derben: Tu- 
mors ‚war von 'einer.‚glatten ‚und. festen .bindegewebigen 
Kapsel gebildet, die Durchschnittsfläche desselben. bot ‚ein 
gelblichgraues, mattes, fast speckartiges, ziemlich homo- 
zenes Aussehen und liess selbst bei stärkerem Druck 
kaum eine merkliche Menge von Feuchtigkeit hervortreten. 
Dagegen konnte man auf; dem ‚Durchschnitt bei genäauerer 
Betrachtung bindegewebige, mit ‚der fibrösen Hülle in Zu- 
sammenhang stehende Septa unterscheiden , „welche, die 
Geschwulst in mehrere gröbere und feinere Abschnitte 
zerlegten, ‘und welchen an der Oberfläche; ähnlich wie'bei 
Lipomen, seichte Einsenkungen, ‚entsprachen. ‚Der ra 
halt der Geschwulst war ein sehr geringes |, u. eh 


Von welcher Stelle der Geschwulst. man auch: ein 
mikroskopisches Präparat entnehmen ‚mochte, überall fan- 
den sich zahlreiche runde Kapseln und sehlauchartige Bil- 
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dungen, welche mit grossen Mengen 'zelliger' Elemente dicht’ 
erfüllt waren und meist auflallend..dicke, streifig geschich-» 
tete; Wandungen. besassen.,;, Diese Kapseln und, ‚Schläuche; 
schienen. ihrerseits Abschnürungen und Knospenbildungen 
von wieder grösseren, 'kaktusförmigen, mit allerlei Fort- 
sätzen "und seitlichen " Aussprossungen versehenien Schäu-' 
chen: zw sein, ‚welche alledieselben ‚dicken, geschichteten! 
Wandungen ‚zeigten. ‚Die, einmal, abgelösten,, ‚kleineren, , 
runden Kapseln. schienen offenbar ‚durch fortschreitende 
Wucherung ihres zelligen Inhaltes weiter zu wachsen und 
durch ‘Austreibung neuer Sprossen nd Kölben sich ihrer- 
seits wieder zu jenen kaktusartigen Bildungen zu vergrös-' 
sern, ‚und es konnte keinem Zweifel unterliegen, dass das 
Wachsthum der ganzen Geschwulst ‚wesentlich in dieser 
Weise erfolgte. Nicht selten fanden sich abgerisseneSchläuche, 
astentzeilte Inhalt mehr oder weniger "ausgefallen pane 
so::dass sich die hohle Nätur, dieser Bildungen aufleiins 
zweideutigste erkennen liess; hie und da waren.die Zellen, 
auch völlig entleert, so. dass nur noch ‚die collabirte, ge- 
faltete Hülle restirte, Alle die beschriebenen, "mit Zellen” 
gefüllten ’ Schläuche und Kapseln’ ‘waren unter! ‘einander’ 
vereinigt und zur: ganzen :Masse' der Geschwulst zusam-' 
mengehalten durch 'ein,.spärliches, aber deutlich: darstell- 
bares Bindegewebsstroma, welches ‚nach. A schmale, .spin-, 
delföürmige Kerne horvortre « en liess, und dessen Bintege- 
webszellen "stellenweise in ‘fettiger' Degeneration’ begriffen’ 
waren, «Dass: aber seinesinnigere: Beziehung und ein feste-' 
rer: Zusammenhang der. Kapseln ‚und, Schläuche „mit dem, 
Stroma nicht bestand, schien der Umstand zu. beweisen, 
dass jene sich sehr leicht von letztereın lösten und schon 
bei schonendster. Behandlung ‘des Objectes sich massen- 
weise aus den: Maschen des 'Stroma (isolirten..Aueh: boten’ 
die Kapseln in. keiner, ‚Weise,, ‚Anhaltspunkte, welche .anı 
eine bindegewebige Natur derselben hätten denken lassen 
können; dieselben bestanden als einer sehr festen, strue- 
tarlösen! ‚Substanz, welche durch die Art’und Weiseihrer 
Lichtbrechung,; «durch: ihre deutlich streifge Schichtüungy 
sowie durch: ihre‘ ‚bedeutende ‚Resistenz, gegen. ‚Reagentien) 
sehr an die glasigen Echinokokkusmembranen oder. an ‚die, 
Kapseln der Knorpelzellen erinnerte. Zusatz von Essig- 
säüre'oder von sonestitrirten Alkalien' veränderte dieselbe 
nicht, sondern: liess die Schiehtungen! eher. noch deutlicher: 
heriörtreten;: ‚aueh konnten ‘durch, Säuren in, keiner, Weise, 
Bildungen zum Vorschein gebracht werden, welche an ein-, 
gelagerte Kerne hätten erinnern können. Amyloidreactio- 
nen fehlten. "Vielmehr schien Alles darauf *hinzudeuten, 
dass jene, :streifigen Hüllen als Secretionsprodukte: 'dersim: 
Innern: eingeschlossenen Zellen aufgefasstwerden’ mussten. 
Die beschriebenen Kapseln und Schläuche ‚dicht erfüllen- 
den Zellen“ stellten kleine, durchschnittlich die Grösse 
farbloser Blutkörperchen besitzende); ä. Allgemeinen‘ ‚nur 
wenig'unter»sich am Grösse Hiffbritenakiklenferite von meist 
rundlicher, ovaler, ‚oder wohl, auch etwas unregelmässiger, 
eckiger Gestalt dar. Viele zeigten - nach einer , oder, Zw wei 
Richtungen hin sich erstreckende, kurze Fortsätze, so o dass 
dadurch 'kolbige oder spindelförmige Bildungen zu Stande 
kämen); ‚andere liessen selbst ‚nach: mehrerenÄRiehtungen 
hin’ kurze Ausläufer, erkennen, :/so dass ‚dadurch, sent 
mige Elemente entstanden, welche, wie sich mit Bestim 
heit erkennen liess, durch eben diese Fortsätze ‚üntereinan er 
in’ Verbindung standen. Der'Inhalt der Zellen erschien. leicht 
granulirt; jedoch . ‚konnte: schon ıwor' Zusatz ı von A..die 
Gegenwart ‚eines einfachen, rundlichen ;oder leicht ovalen, 
den ‚grössten Theil des Zellenlumens erfüllenden. ‚Kernes 
deutlich erkannt werden. "Hie und 'da zeigten sich "Zellen 
von bedeutenderer' ‘Grösse, in ihrem Innern‘ ein& grössere 
‘oder kleinere, «runde, ‚helle, blasige ni enthaltend; 
Elemente, ‚welche sehr an ‚die von ; Virchow) beschriebe- 
nen Physaliphoren erinnerten, . Nur, sehr, selten kamen 
Schläuche‘ vor, in denen die eingeschlossenen Zell n nicht 
dichtgedrängt unitittelbar“ nebeneinander lagen, sondern 
ae ee en A 
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durch die Abscheidung "einer klaren’ Intercellularsubstanz 
ein sehr’ 'zierliches Netz’ von untereinander ‘durch dünne: 
Ausläuferzusammenhängenden, den Bindegewebskörperchen 


ählBFeNeh Zellen’ im Innern des Schlauches vorhanden war. 
Ausser diesen Bildungen, welche die Hauptmasse der 


Geschwrilat eonstitüirten und welche der Verf. als proli- 
fere "Kapseln und Schläuche bezeichnet, fanden sich noch‘ 


sehr zahlreiche, -blasse, meist‘ nicht ‚seht grosse, kugelige 


oder ovale: Bildungen, welehe‘ gleichfalls geschichtete Kap- 


selm' darstellten‘, in: deren Centrum ein Häufchen‘ eines 
äusserst feinkörnigen Detritus , welcher seinem ‘Verhalten 
gegen 'Reagentien zu‘ Folge’ fettiger Natur war ‚> gelagert 


war.“ Bei’ den kleir.eren Bildungen begrenzten die Kapsel- ' 
schichten’ unmittelbar das centrale Körnchenhäufchen, bei’ 
den’ grösseren dagegen befand sich ‘zwischen’ letzterem und 


der‘ Kapsel’ noch ein’ verschieden grosser; heller, klarer 
Raum, ‘und es schien hier durch’endosmotische Aufnahme 
von Flüssigkeit" die‘ Kapsel mehr oder weniger'von dem 
centralen Körnchenhaufen- abgehoben. 
sich denn aueh“ die’ " geschichtete Kapsel‘ durchschnittlich 
um‘ so'dünner, je’ grösser "die Kugel war und je mehr 
durch "F lüssigkeitsaufnahme von aussen her 


mechanisch-aufgebläht' und ausgedehnt worden war. Im 


Allgemeinen waren die Schichtungen dieser sterilen Kap- ' 


seln gedrängter, blasser und weniger deutlich und’ regel- 


mässig, als "die Schichtungen der proliferen Schläuche / 
zugleich mitunter von etwas welliger'An=“ 


und "Kapseln; 
ordnung. Hie und da’ fanden sich selbst zwei Zellen im 
Innern 'einer solchen sterilen 'Kapsel; welche aber gleich- 
falls immer schon Spuren Beginnender Fettentartung an 
sich trugen.‘ ‘Mitunter kam es auch vor, däss zwei’ klei- 
nere,'geschichteteKapselchen, ‘von denen jedes sein cen- 
trales Körnerhäufchen enthielt, von gemeinsamen Schicht- 
ungen zu einem ovalen Körper umschlossen waren. Hie 
und da waren auch selhst ‘drei, bald 'reihenweise neben- 
einander gelegene, bald’kleeblattförmig angeordnete, klei- 


nere’Kugeln von gemeinsamen Schichtungen umschlossen, 
r 7 


Bildungen , deren Zuständekommen''nach' dem gleichen 
Modus’ gedacht’"werden musste. Neben diesen sterilen 
Kügeln kamen aber’ auch häufig schlauchartige Bildungen 
vor,’ welche ‘sich "von den proliferen' Schläuchen' durch 
ihre, zarteren und blasseren’ Contouren‘, ‘durch ihre weit 
geringere’ "Grösse, sowie’ dadurch unterschieden , dass sie 
in ihrem "Inneren einen’ feinkörnigen, fettigen Detritus 
enthielteny "also gleichfalls: sterile Formen darstellten. Auf’s 
Deutlichstei liess sich erkennen, dass diese Schläuche we- 
nigstens "zum Theil’ dadurch‘ entstanden-,' dass mehrere 
kleine, 'sterile Kapseln, wie sie'vorhin beschrieben wur- 
den,’ sich rosenkranzförmig' äneinanderreihten und dann 
durch 'Schwund der Zwischenwände "mit einander‘ ver- 
schmolzen; theilweise schien 'es"auch ‚ als ob: eine etwas 


grössere ' Zahl''von Zellen -in' einem‘ kleineren proliferen' 


Schläuche, statt progressiv 'weiter zu wuchern,: fettig zer- 
fallen wäre. Die beschriebenen . sterilen Kapseln ‚und 
Schläuche lagen" nicht‘ bloss ausserhalb‘ der grossen proli- 
feren' Schläuche," sondern es. ging auch im’ Innern der 


letzteren die Bildung‘ ersterer in der 'mannigfaltigsten 


Weise ‘und in 'der’verschiedensten Häufigkeit vor sich, so 
dass fast constant in allen ‘grösseren proliferen Kapseln 
und Schläuchen "eine gewisse Zahl: von Zellen sich zu 
jenen‘ sterilen Kapseln umgewandelt hatte, welche bald 
‚isolirt ‘in’ verschiedener Reichlichkeit zwischen ‘die’ Zellen 
eingebettet, bald im ‘grösseren oder kleineren Haufen dicht- 
gedrängt ‘beisammen: ‚lagen. Ein besonderes Verhalten bo- 
ten noch ‚eigenthümliche, eingeschachtelte Bildungen dar. 
Eine 'grosse , dickwandige Kapsel umschloss eine zweite, 
gleichfalls "geschichtete Kapsel,‘ in deren "Centrum: eine 
dritte, verschieden "grosse, 'sterile, mit feinkörnigem Inhalt 
erfüllte Kapsel’ gelagert war. Bndseken 'äusserer und: mitt- 
lerer Kapsel," an“ manchen Bildern’ auch zwischen’ mittlerer 
"und inherster Kapsel waren 'einzelne oder mehrere Zellen 
eingeschlossen. Offenbar 'war 'die' ‚Entstehung solcher Bild- 
ungen ‘in der Weise ‘geschehen, dass im Innern: "einer 
proliferen Kapsel‘ durch" eine, "von einer oder einigen 
Zellen ausgehende Secretion die Bildung einer zweiten 
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Kapsel :erfolgte, welche letztere. bei, ihrem fortschreitenden, 
Wachsthum..die übrigen Zellen an die Wand der. äusseren: 
Mutterkapsel zurückdrängte; von den innerhalb_der.. ‚en-' 
dogenen Kapsel: gelegenen. Zellen aus, schien dann ...die; 
Entstehung: der innersten, sterilen, Kapsel. ‚vor. sich :ge-: 


gangen zu sein. ‚Aehnliche ‚eingeschachtelte ‚Formationen. 


fanden sich ‚auch: häufig in den BEORSER Bra She: 
chen eingesehlossen., u 

Das Wachsthum der Geschwülst deitet ders 
Verf. in. der ‚Weise, dass es durch eine fort- 
schreitende Wucherung der in. .den.. proliferen, 
Kapseln und  Schläuchen hefindlichen zelligen: 
Elemente zu Stande gekommen war; _ wahr- 
scheinlich, waren die Bindegewvebskörperehen des 
Zahnfleisches ‚und des Periostes .der. Ausgangs-. 
punkt, jedoch liess sich darüber nichts bestimm-- 
tes feststellen. Die geschichteten Kapseln 'be- 
trachtet, der Verf. als ein Secretionsprodukt der, 
Zellen, »welche..beiihrer fortschreitenden Wucher- 


ung davon umgeben . wurden, wodurch die: selt- 


samen "Formen von Kapseln und Schläuchen’ 
zu Stande kamen. Durch das ungleichmässige 
Wuchern der.Zellen : nach: gewissen Richtungen 
kamen die verschiedenen Sprossen“ zum .Vor- 
schein, die sich‘ von dem Mutterstamme theils 
abschnürten, theils, durch _ endogene. Vermehrung 
sich, vergrösserten.. . . (Die Auffassung und..Dar-. 
stellung des "Verf. stimmt mit ‘der. von »dem 
Referenten gegebenen ziemlich ‘überein, nur kann 
ich: einzelnen Deutungen ..des ‚Verf. ‚nicht: bei- 
treten, »worauf ‚ich‘ an einem ‚anderen‘ Orte zu-, 
rückkommen werde. Ref.) Der:Verf. vergleicht 
weiterhin. den Befund. mit, den. Beschreibungen. 
von Henle, Meckel, Busch, Billroth, Volkmann, 
Mayer und Förster, «und kommt zu dem-Schluss, 
dass, da'.die : besondere. ‚Eigenthümlichkeit des, 
vorliegenden Falles: in’ ‚der. Bildung der Schläuche. 
und hohlen. Kapseln bestehe, und da,dieklei-, 
nen. ‚rundlichen. und ‚spindelförmigen, Zellen, am 
meisten den Sarcomzellen sich anreihen, ‚die Be- 
zeichnung ‚‚„Schlauchsarkom ‚oder ‚sarkomatöse 
Schlauchgeschwulst“ am meisten ‚passe. Se 
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Dr. Körte. Ein Fall von weit verbreiteten Sareombildung. 
Deutsche Klinik. Nr. 22. 1863. 
Fi" Grohe. -Sarcom. Le. 53564) in) 
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Hr. Körte theilt in der, Sitzung, der. Berliner 
medieinischen Gesellschaft vom 6, Mai ‚1863 
den folgenden Krankheitsfall mit: 


Bei einem, 40jährigen, ‚sonst ziemlich gesunden und 
kräftigen Mädchen waren nach dem Gebrauche Fam - 
brunner Bäder angeblich fliessende Hämorrlioiden 'aufge- 
treten,» und ein - Knoten, :von«.dem: Umfänge, einer mit 
ihrer: Schaale: versehenen Mandel, war ausserhalb des: Anus 
zurückgeblieben;; zeigt sich abgeplattet,.. zerklüftet von 
einem schleimhautähnlichen Ueberzuge bedeckt.!,.Da „die 
Geschwulst Beschwerden. verursachte, : wurde sie.von Hrn. 
Wilms auf ganz unblutige. Weise mit: demEcraseur 'ent- 
fernt,'»die Wunde ';heilte sehr. schnell: und» Pat,...war von 
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allen 'Hämorrhoidalblutungen’ befreit. ‘Die Untersuchung 

der Geschwulst hatte alle Elemente eines Sarcoms gezeigt. 

Im Herbst vorigen Jahres erschien unter der Achsel eine’ 
Drüsengeschwulst, welche ‘unschmerzhaft war, fest an der 
3. Rippe aüfeass und durch Einreibungen von Ungt, Kalii 
jodati sich nicht beseitigen liess; einige Monate später 
traten zuerst an der linken Brust, - sodann ‘an den: ver- 
schiedensten Stellen des Körpers Geschwülste auf, nach- 
dem. die. Pat, vorher eine Zeit: lang, an ischiasähnlichen 
Schmerzen gelitten und wegen derselben mit den ver-, 
schiedensten Mitteln ohne ‚Erfolg‘ "behandelt worden war, 
Bei einer indifferenten, im ‚Allgemeinen roborirenden Be- 
handlung: breiteten sich die ‚Geschwülste, etwa 70—80.an ! 
der,Zahl, über ‚den ‚ganzen, Rumpf von. den ‚Inguinal- bis, 
zu den Halsdrüsen aus, zeigten sich vielfach tief unter 
der Cutis gelegen, nicht mit derselben verwachsen, ganz 
schmerzlos ; „ es trat ferner eine eben solche an den Labien 
auf, ses: waren; dergleichen: ‚auch ohne Zweifel im: Becken, 
vorhanden, ‚indem ‚sich ‚in. der. letzten Zeit des Lebens 
muthmasslich nach Vereiterung einer solchen, eine Recto- 
Vaginalfistel gebildet hatte; und nach einem Verlauf von 
3-4 Monaten ging die’ Pat, ‚unter den’ Erscheinungen’ des‘ 
lentescirenden ;Fiebers zwG@runde. -— Bei: der von: Herrn:. 
vs Recklinghausen - ‚gemachten. Section. erwiesen sich. alle 
die ‚Geschwülste, nicht wie man, erwartet hatte, als Me- 
dullarcarcinome, sondern, wie die mikroskopische Unter- 
süichung "bestimmt Hichiwidagt: ‘als'''Sareome. ' Dieselben 
Massen, ‘wierimssubeutanen: Bindegewebe und den Lymph- 
drüsen; fanden ‚sich auch’ in.‚der Leber, den Nieren ‚‚dem , 
Pancreas, den, Mesenterialdrüsen. Die, am meisten fort- 
geschrittene Stelle befand sich am Reetum,'4 Zoll über‘ 
dem Anus, 'woselbst ein Abscess entständen wäh der eine‘ 
Kloake zwischen’ Rectum und'Vagina' vermittelte. 


"Hr. Körte ‘ist der Ansicht,'dass eine''soall-' 
gemeine Sarcombildung sehr'selten sei, und dass: 
der‘ von ihm'mitgetheilte Fall! beweise, wie“ uns‘ 
ter’ Umständen ‘auch Sarcome einen Shnheh.böni 
ji Se ie nehmen könnten, "wie Ha miohien 
“ws etz eier hr sur R, Bu ; 
re hat "die detkomsGesätiwäiste x unter 
den folgenden ' Abtheilungen "abgehandelt, und) 
mehrere ‘vön’ ihm ge Fälle‘ en 
mitgetheilt: B | 


Si Festes faseriges 
noma fascieulatum. 
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2): Weiches zelliges Sarkom, Medullarsärkom: ; 

a. Weiches faserig-zelliges Sarkom. 

b. Weiches Sarkom mit Uebergangszellen oder 
mit gemischten ‚Zellenformen,, gross- und 
kleinzelliges Säarkom. "MO ıR“ 

&, Markzellen-Sarkom. 

3) Melanotisches Baron 
4) Gallertiges. Sarkom. .—: Myxom. Kane 
Ipomaiuceh "rn 
"$y Oäteoides "Sarkom. AR: RERER 


Er 


s Sarkom ‚ine, des ‚Carei- 


”“; 


a. Osteoides ‚Sarkom, mit „spongioider Ver- 
kalkung “und mit geringer Neigung zur 
‚Produktion ‘wirklicher ‚Knochensubstanz, 

> Ostifieirendes Sarkom . ‚(Osteom).., 


* Sarcom‘ der‘ Vola manus .und des Medianus.. Vor 
Bis Zeit wurde ‘mir von der Insel‘ Rügen die ampu- 
tirte Hand einer 'Frau: geschickt, an deren 'Volar- und 
Dorsalfläche- eine fast Faust grosse ‚Geschwulstmasse sich 
ausbreitete. ° Die: Kranke‘ suchte: einige » Zeit zuvor in 
der hiesigen chirurgischen Klinik ärztliche ‚Hülfe, konnte 
ich jedoch‘ wegen der'damaligen Kleinheit der Geschwulst 


zu: einer Operation: noch nicht .'entschliessen und: kehrte: 
in. -ihre Heimath zurück. Die Neubildung erreichte in. 
kurzer'»Zeit . einen beträchtlichen Umfang ,..wurde. sehr, 
schmerzhaft, so: dass Patientin nunmehr in. die, Exarticu-. 
latio manus ‚einwilligte. ‘Bei der Präparation. ergab ‚sich, 
dass... die .Neubildung von den. Weichtheilen. unter (der; 
Fascia :palmaris ausgegangen war, ‚diese. vor! sichuher- 
drängte-und zum Theil durchbrochen ‚hatte, und. zwischen. 
den ..Metacarpalknochen nach. der..Dorsalseite : gedrungen., 


war, .»Die.Aftermasse bestand aus grösseren. und kleine-.- 
ren. Knoten ‚. ähnlich 'einer. Gruppe: von: Uterusfibroiden, 


über. denen, ‚die Haut am Handrücken. grossentheils. in. 
Ulceration ‚übergegangen war. Die Aeste des Medianus: gin-. 
gen‘ durch : die Geschwulst hindurch, einige ‚waren | fest 
damit verwachsen, bei .andern war nur das Neurilem. ver-.. 
dickt; die ‚Nervenstämme liessen . sich in. ihrem. Verlauf. 
durch die ganze. Geschwulst leicht isoliren . und. alle. anı 
die einzelnen Finger . abgehenden Aeste hatten. normale 
Durchmesser und: liessen keine- Anamolie 'erkennen;. nur 
einzelne-.Aeste innerhalb der.‘Geschwulst waren durch die. 


' bedeutende Spannung der Faseia und durch den Druck der. 


Aftermasse stark -comprimirt und abgeflacht. Die mikro-, 
skopische. Untersuchung der... Nerven. ergab. eine .fibröse. 
Verdickung: ‚des  Ncurilems- und -einen etwas ‚geringeren 
Durchmesser :der.: Nervenfasern , ‚ohne weitere materielle. 
Veränderungen. Die Neubildung: 'war -ein  mässig. festes. 
Sarcom, ‚mit ‚allen. Eigenschaften: einer Faserkerngeschwulst. 

Sarconv der: Epiphyse des. Femur ,..der  Bronchial- 
drüsen und. der Lungen... Ein 36. J. alter. Kaufmann aus; 


Stettin :suchte: im ‚Jahre 1861 in. der hiesigen .chirurgi-, 


schen Klinik :Hülfe wegen eines- seit... d. Jahren. .bestehen- 
den --Kniegelenkleidens. Patient. hatte ‚bereits .anderwärts. 
sehr verschiedene Kuren ohne Erfolg durchgemacht. ‚Das: 
Kniegelenk. war mässig ‚geschwollen und fühlte,.sich .derb. 
und elastisch an: . Die. Diagnose war Anfangs zweifelhaft;, 
für eine. bösartige. Neubildung' sprach. die beständige Zu-, 
nahme '.des. ‚lokalen : 'Uebels. ungeachtet der verschieden, 
topischen und allgemeinen. Kuren, — dagegen die. voll- 
ständige Integrität,.der Inguinaldrüsen »und. die. unver- 
sehrte. Beschaffenheit » der äusseren: Haut. i. Patient war. zu 
einer BRERENER femoris: Bee raiehe regen a 
bar en musste. die, rafli a ae, Verlauf. dersaln 
ben: rechtfertigte. die. - Annahme: einer . bösartigen . Neubil- 
dung mit secundären. Ablagerungen in den . Lungen. Der, 
Tod erfolgte in kurzer Zeit, ohne dass die Operation.in 
Ausführung kam. Bei. der. Section fand sich.ein weiches. 
zelliges Sarcom der: Epiphyse des Femur. mit Verbreitung 
in das Gelenk und in .die.-Kniekehle, . In. beiden :Lungen 
fanden: sich mehrere ‚über. ‚faustgrosse. Geschwulstknoten, 
die Bronchialdrüsen. hatten den: Umfang „von: Hühnereiern 
und waren :ganz von. Geschwulstmasse - durchsetzt. . Alle«- 
übrigen Organe; ‚auch. die. EN ‚der kranken 
Seite, waren ‚völlig frei. —- Beat 

Ein: Markzellen-Sarcom, ebenfalls von der Boinkren 
des Femur bei einer 40 J. alten Frau ausgehend . zeigte 
einen ‘analogen. Verlauf. Die Diagnose schwankte, wegen 
der verhältnissmässig ‘geringen Anschwellung des. Kniege- 
lenkes lange zwischen einer ‚chronischen: Gelenkaffection 
und einer: Neubildung, ' Für letztere. sprach..besonders der 
zunehmende Marasmus der. Kranken und ‚die Erfolglosig- 
keit ‘der  theräpeutischen ‚Massnahmen... ; Zur. Feststellung 
der Diagnose wurde’ (noch eine Explorativpunetion. mit 
dem :Middeldorpf’schen Zängelchen igemacht,, ‚in :den. da- 
durch. zu Tage geförderten Gewebstheilen fand ich.bei der 
mikroskopischen ‚Untersuchung eine grosse Zahl ‚der viel- 
kernigen Plaques: vor, so dass über die'Natur .des Leidens, 
als Myleoid-Sarcom kein: Zweifel -mehr sein: ‚konnte... Der 
Tod. erfolgte : unter zunehmendem Marasmus,...der. ‚einen 
operativen- Eingriff nicht zuliess. .Secundäre 'Geschwulst- 
knoten fanden: sich hier. nirgends vor. Die ..Aftermasse 
hatte die ganze Epiphyse des Femur zerstört und war. bis. in 
das Kniegelenk -vorgedrungen , ohne ‚jedoch, ebenso wie in 
dem vorher boninkietein: Berg en zu per- 
foriren, — er Kay 


ou! 
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v2 Sareom der Mamma 'bei einer 34'J. alten Frau aus 
der Privatpraxis 'des Hrn.’ Bardeleben. Die’ Geschwulst- 
masse an der amputirten ‘Brustdrüse hatte den Umfang 
einer starken Faust, die Haut darüber unverändert, die 
Warze stark eingezogen; (der Process verlief ohne Schmer- 
zen, die Achseldrüsen nicht angeschwollen. Die Neubil- 
(dung bestand aus kirsch- und wallnussgrossen , derben 
Knoten, ‚dietheils isolirt, 'theils in Gruppen vereinigt, 
von einer Bindegewebshälle umgeben waren. Die Schnitt- 
fläche hatte eine fast weisse, speckartige Farbe, eine faso- 
rige’ Beschaffenheit , beim Druck entleerte sich eine klare, 
dünn-schleimige Flüssigkeit. In vielen Knoten fand sich 
im Centrum eine unregelmässige, spaltförmige Höhle, die 
eine synöviaartige Flüssigkeit enthielt, wodurch dieselben 
‚ein zerklüftetes Aussehen darboten. —— Bei der mikrosko- 
pischen ‘Untersuchung bestand die Geschwulstmasse aus 
sehr' entwickelten , 'spindelförmigen Faserzellen, die 'eng 
aneinander gepresst, zu grösseren und kleineren Faser- 
zügen vereinigt wären,’ die sich vielfach durchkreuzten. 
Die Zellen ‘der Faserzüge waren sehr fest. untereinander 
‚vereinigt, dagegen war ‘die Verbindung der Faserzüge sehr 
lose, so dass sich die einzelnen Bündel leicht isoliren 
liessen. Die Kerne der Zellen waren rund, oval, länglich 
elliptisch, stäbchen- und bisquitförmig; ihre Zahl wechselte 
ebenso wie die der Kernkörperchen in den älteren und 
jüngeren Knoten. / An einzelnen Stellen’ ‘war eine reich- 
lichere Bildung von stäbchenförmigen Kernen zu beob- 

achten , die durch ihre paralelle Lagerung ebenfalls das 
Aussehen von Bünden hatten; dies Bild trat namentlich 
an den Stellen deutlich hervor, wo mehrere Kernbündel 
in verschiedenen Richtungen sieh kreuzend: übereihander 
lagen. Blutgefässe waren.!nur spärlich vorhanden. Die 
spaltförmigen Lücken im Centrum der Knoten’ schienen 
zum Theil bedingt zu sein durch eine in Folge des un- 
gleichmässigen Wachsthums der Faserzüge: bedingten Zer- 
klüftung des Gewebes; zum Theil durch Veränderungen 
der Drüsenkanäle, deren. Wandungen in der Geschwulst- 
masse allmälig aufgegangen sind. An den kleinsten Kno- 
ten konnte man erkennen, dass jeder einzelne Knoten 
'aus der Wucherung: des zu einem 'oder mehreren Drüsen- 
acini. gehörenden ‚Gewebes ‚hervorging, . und durch., das 
Wachsthum seiner eigenen Elemente 3 Umfang zunahm. 
Die Epithelzellen der Drüsenläppchen zeigten in den 
frühesten Stadien ebenfalls eine Vermehrung ihrer Ele- 
mente, ‘die ‘jedoch beim’ weiteren: Wachsthum der: Ge- 
RE zu, Grunde gehen. — 


: Die von mir S. ‘552. und 553 angeführten 
‚beiden Fälle, von melanotischem Sarkoma bei 
einem. ‚62; Jahre alten Mann an der. kleinen 
Zehe,, sowie die melanotische Geschwulst an der 
‚Parotis bei einem 35 Jahre alten Mann haben 
‚sich ‚nach späteren wiederholten Untersuchungen 
‚der in, Alkohol erhärteten Präparate als mela- 
‚motische. Oarcinome ‚ergeben. Ich werde auf die 
„eigenthünglighen Strukturverhältnisse, welche die 

ursprüngliche ; Annahme von. melanotischen Sar- 
"komen rechtfertigten , später an einem anderen 
„Orte, ausführlicher zurückkommen. — 
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"* "Referent theilt: aa 2 Fälle von Osieih- 
er Sarkomen “mit, wovon das eine als „spon- 
‚gioides ‚Sarkom“ ‘das zweite als „Osteom“. be- 
- zeichnet‘ wurde» Ich glaubte die Bezeichnung 
„spongioides‘ Barkom“, aus dem: Grunde! wählen 
°zu müssen,“ weil‘ die Neubildung auf‘ dem Durch- 
schnitt eine ‘grosse Aehnlichkeit:'mit spongiöser 
"Knochensubstanz darbot, beider mikroskopischen 
" Untersuchung fand) sich jedoch nürgends: wirk- 


“ ri 


liche Knochensubstanz,Knochenkörperchen und Ha- 
versische Kanälchen v vor, vielmehr bildeten die Kalk- 
salze ein. ‚vollkommen. zellenfreies. ‚Netz grober 
und- feiner--starrer Fasern, ‚in. deren «Maschen- 
räume die Sarkomzellen "theils' noch "erhalten, 
theils im Zerfall begriffen sich vorfanden ; der 
nicht ostificirte Theil der Aftermasse hatte, die 
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Beschaffenheit eines ‚gewöhnlichen Sarkoms. Im 
zweiten Falle zeigte ‘die Geschwulst‘ die Be- 
schaffenheit. des feat’ von Lambl‘ und‘ ‚Gerlach 
beschriebenen. Osteom. i a a ae 


H ae {  % I ; ’ A Bar if 

ee Sarcom Br Tibia, Am 8. October 1862 
wurde, der .20..J. alte Maurergeselle .K; wegen einer, ‚kopf- 
grossen, Geschwulst in ..die hiesige..chirurgische, „Klinik 
aufgenommen. Patient gibt an, früher stets gesund ,ge- 
wesen. zu sein... Vor einem ‚Jahr entstanden ,, ohne. ‚be- 
kannte Ursache, an der linken Wade heftige, reissende 
Schmerzen, welche das Gehen erschwerten. Vor einem 
halben Jahre bemerkte Patient. zuerst. eine wallnussgrosse, 
derbe, wenig schmerzhafte Geschwulst,,.die.in. kurzer, Zeit 
sehr rasch an Umfang zunahm. Die Gosehmiist verbrei- 
tete, sich an ‚der : äusseren , Seite des Kniegelenkes, am 
oberen: Drittel der Tibia; und am -unteren.. des Femur, 
fühlt sich sehr fest und. derb an,;;sund ist-‚unbeweglich 
mit dem Knochen ‚verwachsen ;. die Haut über ‚der, ‚Ge- 
schwulst, ist unverändert, .: die Venen: leicht erweitert; ‚die 
Geschwulst ist. schmerzhaft, das. Gehen; sehr. erschwert ; 
Allgemeinbefinden. erheblich gestört; die ‚Drüsen, in der 
Inguinalgegend: leicht. vergrössert , hart, schmerzlos. » Am- 
putatio femoris am 4. Novbr.; Heilung der Wunde, gröss- 


tentheils per: primam. intentionem... Auf. dem Durchschnitt 


bestand die Geschwulst aus einem Aggregat isolirter und 
confluirter, Knoten von Wallnuss- und: Apfelgrösse, _ die 
durch Bindegewebslagen ‚von der Umgebung abgegrenzt 
sind. Die: meisten Knoten bestehen aus einem blassgelben 
spongiösen Knochengewebe, aus dem sich eine; grauröth- 
liche, -Knochenmark ähnliche Masse ausdrücken lässt; ‚in 
anderen ist das spongiöse Gewebe. weniger reichlich , da- 
gegen eine in verschiedenen Graden. weiche graugelbe und 
röthliche Geschwulstmasse vorhanden. beim Einschneiden 
an der äusseren Seite, der :Kniekehle. entleert sich ein 
hämorrhagischer Brei, der in. der Tiefe und im. Spatium 
interosseum, von. noch wohlerhaltener , consistenter ; hirn- 
markähnlicher Geschwulstmasse begrenzt wurde. Die Neu- 


bildung. ist in, ihrer ganzen Ausdehnung mit dem. Periost 


der: Tibia verwachsen, das. jedoch. ‚noch vollkommen. als 
selbstständige: Membran. erhalten, ist;;, beide lassen sich 
ohne Gewalt von einander trennen. Die Rindensubstanz 
der Tibia ist in der ganzen Ausdehnung der Geschwulst 
verdünnt, die spongiöse, Substanz. verdichtet. 


Mikroskopischer Befund. Die grauröthliche Geschwulst- 
masse in der Kniekehle! zeigt alle -Eigenschaften eines 
weichen , faserig-zelligen -Sarcoms oder 'eines Sarcoms mit 
gemischten: Elementen: (Uebergangszellen). » Dieselben sind 
spindelförmig,| mit kurzen: Ausläufern ‚ rhomboidal,. rund- 
lich, polyedrisch, mit ‚einem. oder mehreren Kernen; .die 
Intercellularsubstanz halbweich, 'körnig, stellenweise: leicht- 
faserig; die Blutgefässe mässig- reichlich, von gewöhnli- 
chem » Kaliber. In dem: hämorrhagischen' ‚Brei: sind . die 
zelligen Elemente theilweise oder: vollkommen in: fettigem 
Zerfall. Die Untersuchung: von Schnitten: » an..den.grös- 
seren Knoten, an der Grenze: des. weichen: und. 'spongiösen 
Gewebes, liess ein: verschiedenes: Verhalten erkennen. Die 
weichen Theile stimmten in ihrem Bau mit dem beschrie- 
benen überein. Daneben fanden sich jedoch Stellen „wo 
die Intercellularsubstänz in. ein gleichmässiges‘, dichtes, 
mattglänzendes Fasernetz. umgewandelt‘ war.. ‚Der Durch- 
messer der Fasern war wechselnd, von sehr ‚grosser. Fein- 
heit bis zu dem grober elastischer. Fasern. In. jedem Ma- 
schenraum dieses: Fasernetzes lagen je ein. oder mehrere 
Sarcomzellen. ''Däs Bild.entsprach vollkommen dem: eines 
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wachsenden Ephiphysenknorpels' an ‚der Östificationsgrenze, 
Das ostificirte Gewebe zeigte gleichfalls ein doppeltes Verhal- 
ten. An einzelnen Stellen war die Verkalkung noch unvoll- 
ständig, das elastische Fasernetz war von feinen schwärz- 
lichen Kalkkörnchen 'incrustirty während ’an'anderen das 
‚Fasergerüst aus einer dichten,‘ durchscheinenden , gleich- 
‚mässigen Knochensubstanz bestand, ; Diese: Verdichtung 
und Verkalkung der Intercellularsuhstanz verbreitete sich 
im Ganzen sehr unregelmässig durch die einzelnen Kno- 
ten , so dass allenthalben die. verschiedenen 'Stadien der 
Umbildung ; zu „erkennen waren. Nirgend fand, sich in 
‚der :Neubildung , selbst in den festesten Theilen , eigent- 
liche Knochensubstanz vor. Die zelligen Elemente zeig- 
ten an den Stellen, wo die Intercellularsubstanz einen 
hohen Grad hyaliner Verdichtung erfahren hatte, schwä- 
chere Conturen und beginnende Tfettige Degeneration, in 
den ostificirten Theilen fanden sich nur kernartige Gebilde 
"und’freie Fettkörnchen vor. Patient befindet sich 5 Mo- 
nate nach der Operation ganz wohl. Die Drüsenanschwel- 
lung in der 3 ne fast vollständig zurück- 
‚gegangen. _ 


Dem am EReHBöp_higetenk, M. K., 24 J. alt, 
Dienstmädchen , wurde am 2. Febr. 1862 it die hiesige 
chirurgische Klinik aufgenommen. "Patientin ist kräftig 
"und "wohlgenährt. Am rechten Ellenbogengelenk findet 
sich eine überkopfgrosse Geschwulst, die nach oben bis 
gegen die Mitte des Humerus, nach unten‘ bis gegen die 
Mitte des Vorderarmes sich erstreckt. ‘Der 'grüsste Um- 
fang am kranken Ellenbogengelenke beträgt 49 Ctm., am 
gesunden 22. Der Vorderarm "ist nach aussen und hin- 
ten luxirt und in halber Beugung unbeweglich feststehend. 
"Die Geschwulst ist an einzelnen Stellen hart und höcke- 
rig, an anderen weich und fluctuirend. In der Ellen- 
‚beuge ist die Haut an’ mehreren Stellen ulcerirt und es 
entleert sich eine dünne, übelriechende, eiterige Masse. 
‚Radialpuls deutlich fühlbar , Achseldrüsen nicht geschwol- 
len. Das Uebel soll im Sommer 1860 ohne bekannte 
Ursache begonnen haben. Am 18. Febr. wurde die’ Am- 
putatio humeri gemacht. Die Ulcerationen in der 
'Ellenbeuge führen in eine grosse Abscesshöhle, welche an 
der ‘ganzen vorderen Seite der Geschwulst im subeutanen 
Gewebe sich ausbreitet; die Neubildung ist ‘durch eine 
feste fibröse Bindegewobsmasse umgeben, und von der 
Abscesshöhle abgegrenzt. “Die Geschwulst besteht auf 
‘dem Durchschnitt aus einem weichen, saftreichen, an 
einzelnen Stellen ‘ödematösen gallertigen Fasergewebe ; 
“die Faserzüge bilden für das blosse Auge ein bald dich- 
'teres bald lockeres Maschengewebe. Inmitten der weichen 
Geschwulstmasse finden sich mehrere wallnussgrosse Kno- 
ten, welche mit dem unterliegenden Knochen fester ver- 
wachsen sind, und ‘die aus einem sehr viel dichteren 
filzartig angeordneten Maschengewebe von sehnig weissem 
Glanze bestehen. Die Neubildung verbreitet sich ohne 
scharfe Begrenzung zwischen .den benachbarten Weichthei- 
len, die Muskeln sind in der Fasermasse theils unterge- 
'gangen, theils fibrös und fettig degenerirt und Öödematös 
-infiltrirt. Die Gelenkkapsel ist stark ausgedehnt und mit 
‘gelber dickflüssiger Synovia erfüllt, ihre: Innenfläche auf- 
gelockert und mit grossen zottigen , gefässreichen Excres- 
-cenzen besetzt, die aus demselben gallertigen‘ Fasergewebe 
bestehen ‘wie die Hauptgeschwulst.. Die Gelenkenden des 
Humerus ‘und der Ulna unförmlich ‘hyperostotisch  ver- 
‘'diekt, die Gelenkgruben durch höckerige Knochenauflage- 
- rungen ausgefüllt, die ursprüngliche Form der Gelenkenden 
‘nicht mehr ‘erkennbar. Von der vorderen Gelenkfläche 
“des Humerus crhebt sich ein 2 Zoll langer, 1/s Zoll dicker, 
glatter, ‘hakenförmig gekrümmter 'Knochenfortsatz, der 
zum Theil frei in die Gelenkhöhle hineinragt, zum gros- 
‘sen Theil jedoch in die Geschwulstmasse übergeht. An 
- verschiedenen Stellen finden sich ausserdem noch an dem 
-Humerus und an der Ulna kleine, höckerige Knochenaus- 
“wüchse, die mit der Fasermasse ebenfalls fest verwachsen 
"sind. An anderen Punkten der Geschwulst findet sich 
“nirgends Knochensubstanz vor. Nach Durchsägung des 


‚oder 
verflüchtigt sich rasch und es "bleibt 'ein 2—4 


den, 


“Aetzung. durch ‘die Haut, 
"wie «das subeutane Gewebe‘ nach «und. nach in 
'einen Schorf, welcher mit: der Geschwulst. durch 


LEISTUNGEN IN DER ‚LEHRE VON DEN GESCHWÜLSTEN 


Humerus ergibt.sich,, ‘dass der ‚grössere ‚Knochenfortsatz 
aus. compakter: Knochensubstanz "besteht ‚ und ' gleichsam 
eine -elfenbeinerne Exostose des Gelenkfortsatzes des.Hu- 
merus: darstellt; die gleiche Beschaffenheit zeigten auch 
die.kleineren. Fortsätze. Die spongiöse Substanz.im un- 
teren Theil’ des Humerus fast: vollständig selerosirt. N 

Bei der. mikroskopischen Untersuchung besteht «die 
weiche Geschwulstmasse aus: einem fibrillären Fasergewebe, 
dessen Faserzüge sich vielfach »durchkreuzen und. dessen Ma- 
schenräume von einer klaren, gelblichen, theils albuminösen, 
theils schleimigen Flüssigkeit erfüllt‘sind.. Nur an einzel- 
nen Stellen finden: sich: zarte, breite, spindelförmige..oder 
rundliche' aufgequollene Zellen, meistens ‚nur..mit einem 
Kern, . daneben noch Fettkörnchenkugeln und freie Fett- 
körnchen, Die Hauptmasse der Geschwulst ist‘ von ‚einem 
gallertigen Fasergewebe gebildet, ‘ähnlich dem eines öde- 
matösen Nabelstranges. : Die 'Knochenfortsätze ‚bestehen 
aus: gewöhnlicher compakter Knochensubstanz mit.Haver- 


sischen Kanälchen und concentrisch gruppirten Knochen- 


körperchen; .: Nirgends fanden sich. noch frühere Stadien 
der Knochenbildung: ine periosteale WORDEN HERE 
vor. — 


Therapie der Geschwulele, 


#; 


Dr. 1 Herrmann. : ee zur) Behandlung der Neubild- 
‚ungen... Prager Kerssliehresnchtn Bd. U. ah und 
1. 1863. 


Th. Stark. Ausrottung eines Kobikopfpolgpei inte Zer- 
quetschung. Archiv :d. ZÄUNE Heft 3 (Cir. die 
Krebsgeschwülste.) (u. AT ie 


Wilhelm Stricker. "Heilung eines Kasbnitye ._— _- 
tinetur. ° Virchow’s ‚Archiv. Bd. 27. 


Dr."Conant. Heilung eines 'Krebses. Union ia Wi 128. 


Hr. Herrmann empfiehlt für. die. Operation 
von (Cystengeschwülsten folgendes Verfahren. 
Auf der am meisten hervortretenden Stelle der 
Geschwulst wird die Haut in einer Ausdehnung 
von.bis zu einem Zoll in der Länge und ‚meh- 
reren Linien in der Breite mit’ einer Auflösung 
von Gutta-percha, oder Mastix in Chloroform, 
Aether bestrichen. Das Lösungsmittel 


Tage festhaftender Wall zurück. Hierauf be- 
feuchtet man eine frei ‚gelassene Stelle des 


“Walles mit einem mehr weniger ' coneentrirten 


flüssigen Causticum, wozu sich der Verf. ge- 
wöhnlich der Schweräighure‘ bedient, und lässt 
die Masse eintrocknen. Es soll ahbei nie 'ein 


'heftigerer Schmerz entstehen, sondern nur ein 


Jucken und leichtes Brennen. Diese Procedur 
wird am folgenden Tag, ‘Oder erst am 2., B. 
oder !8. Tag wiederholt, je "nachdem die Ge- 
schwulst mehr oder weniger collabirt. Ist die 
Einwirkung: der Säure zu, heftig‘, so muss sie 
durch Anfpinseln:‘ einer. Lösung: ‚eines » Alkalis 
abgestumpft_ werden. » Jede Schmerzempfindung 
und Reaktion in der Haut’ muss- vermieden‘ wer- 
“Ist die Epidermis, gewöhnlich ‚nach .1- bis 
2maliger Befeuchtung , zerstört, so: dringt ‚die 
verwandelt ‚diese so- 


KATRITW HE 4 
eine ‚allmälig \ eingeleitete; Entzündung adhärent 
wird, ‚und trifft <endlich.die 'Geschwaulst: selbst, 
die‘ ihre Wölbung werliert und sich verflacht. 
Der Schorf erhebt. sich allmälig. mit. der sehr 
verkleinerten und in eine feste hornartige Masse 
geschrumpften. Geschwulst, die dann. später, wie 
ein, fremder Körper abfällt. Die zurückbleibende 
Narbe. ist ‘unmerklich, indem: die. Hautränder 
sich ‚vollkommen  zusammenziehen. : Die: Dauer 
der, Behandlung erstreckt‘ sich. vom. Beginn bis 
zum Abfallen der Geschwaulst,. je.inach: ihrer Be- 
schaffenheit jedenfalls auf Wochen und Monate. 
Dieser Vorwurf, ‚welcher das Verfähren treffen 
könnte, wird jedoch. nach der. Ansicht des Verf. 
dadurch; ausgeglichen, dass dabei keine:Nachbe- 
handlung nöthig sei, und. dass bei.anderen Me- 
thoden: die,Heilung; in ‚nicht viel > Alan Zeit 
zu Standeıkomme. —iin. 

il rd fä i 

Hr. ‚Striker, liess. einen ‚ Nasenpolypen., ‚bei 
einem 10jährigen . Mädchen. alle zwei Tage mit- 
telst eines Pinsels mit Jodtinktur betupfen. 
Nach viermaligem Gebrauch: wurde der etwa 
erbsengrosse.. Polyp im. „vertroekneten Zustande 
 ausgeschneutzt. Der, Nasenrücken, zwischen. der 
Nasenspitze..; und..dem-- Nasenbein ;blätterte' sich 
ebenso in trockenen ‚Schuppen ab, wie dies bei 
direkter. . Anwendung des a ‚zu iu genchehen 
At udn 


no, DIE, Union med. bringt in ihrem TtöfdHächeh 
‚Bericht aus ‚der: Amer. .med. Times. die. folgende 
Beobachtung ‚: iiber: die Dr. Conant in. der. 80- 
eietE de pathologie in New-York einen Vortrag 
‚gehalten. hatte. Eio mit einer ‚Krebsgeschwulst 
‚versehener. Daumen. wird. amputirt; es, tritt ein 
‚Recidiv ein, sund es wird die’ Hand, dann: der 
‘Vorderarm und’ weiterhin ‘der Oberarm, die Cla- 
vicula, und das Schulterblatt 'entfernt. ‚Die Re- 
‚eidive, haben ‚damit. ‚aufgehört und sind seit: 10 
Jahren nicht wiedergekommen.- Der Berichter- 
'stätter schliesst mit den Worten: „N’est ce pas 
„avoir 'autant de bonheur que d’audace?“ — 
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a Thompson. Clinical. lectures on: pulmonary 
4% ‚Gonsumption. ‚London, 1863, 

- Kreuser. Ueber Tuberculose: der: Bronchialdrüsen. Men. 

 @orresp.- -BL 1863. Bd. XXX. Nr. 16. 


% ‚Schmidilein. Ueber die Diagnose der Phthisis tubereu- 
Tode, ‚der Harnwege, Deutsche Klinik. 1863. Nr. 19 ff. 
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4. Cacheteux. Progress of. Phthisis’ as. it- affeets the _ 
... ‚tight or ‚left ‚ Lung, Referat in, der Gaz, des Höp.; 
1863. Nr. 68. 


5. J. Picard. De la valeur sl Mi lisere | 
chez les phthisiques. Gaz. des Höp. 1863. Nr. 91. 


I a Masse: Developpement et structure‘ intime du 
.. »tubereule./“Montpellier med. Juillet,''1868.. 


T men ‚Des cavernes calleuses. Gaz. des hop 1863. 


3. W. u Gabsuuplge der oma vi Gräfe, eich 
‚Archiv, ge; ‚ Ophthalmologie., 9. Jahrg. Abth.. 3. 1863. 
g, Beckeiches sur la pathologie du :tubercule des, 08, paI 
le docteur C. Black de Londres. (Extrait d’un 
rapport lu & la Societs imperiale de mödeeine de 
‘2 Lyon par M.vle doeteur Pomißs.) Gaz.'med. de er 
1863. ;Nr...15, 
‚(Herr Pomises referirt über das Werk de Hexen 
0. ‚Black: The, Pathology of. tuberculous. Bone 
1859 — cf. Jahresbericht 1859. B. IV. p. 346 
'und fügt am Scklusse einige kurze BIERSRBERR 
‚seinerseits: hinzu.) 


10. M. Proskauer. De tuberculosi miliari acata BON, 
memorabili adjecto. Dissert. inaugur. Berlin. 1863. 
Enthält nichts‘ Neues. 
2; Hr. KERN rat den von Fonssagrives 
im Archives  gene@rales, Dec.:1861: veröffentlich- 
ten’8 Fällen von idiopathischer Tuberculose der 
Bronchialdrüsen: bei : Erwachsenen Be Mn 
den Fall an: 


Ein Zuchthausgefangener, der an einem 'linksseitigen 
pleuritischen Exsudat behandelt und.nach einigen Wochen 
hiervon ‚durch wiederholte Vesicantien befreit worden: war, 
litt nach dieser Zeit an häufigen Suffocationsanfällen, . ver- 
bunden mit Convulsionen ünd Bewusstlosigkeit, die etwa 
5-10 Minuten dauerten und ‚auf! die ein relativ. befrie- 
digendes Allgemeinbefinden folgte. Herz. und Lungen 
liessen nichts Abnormes erkennen. Später. traten noch 
Hydrothorax und Asecites ohne 'Anasärca hinzu, denen der 
Kranke: erlag. ' Bei der. ’Obduetion fand sich’ in’' beiden 
Pleurasäcken und: im :Abdomen ein: 'reichlicher seröser Er- 
guss, ;der im Herzbeutel geringer; war... Die , Pleura, pul- 
monalis beiderseits schwartig verdickt, die Lungen etwas 
comprimirt, sonst normal; Herz, Leber und Nieren not- 
mal. Die Milz sehr gloss}. bietreich und 'brüchig.. Die 
Bronchialdrüsen theilweise bis zuHühnereigrösse intumeseirt 
durch Ablagerung von solitären Tuberkelmassen.: Das 
Mesenterium verdickt und Aeachlich mit Miliartuberkel 
durchsetzt. 


"Durch die vedenrehkle Anvöhrwellihe der 
Bronchialdrüsen, die entweder tubereulös infiltrirt 
oder mit solitären, meist cruden- 'Tuberkeln 
durchsetzt sind, erklären sich’ nach Verf, manche 
im: Leben vauftretende Symptome, indem: die oft 
taubeneigrossen Drüsen eine: Compression- theils 
der Trachea und: der grossen Bronchien,  theils 
des Oesophagus, ‚besonders aber der im mediast. 
postie, beisammenliegenden Gefässe und Nerven- 
stämme veranlassen. Anfangs zeigen sich un- 


‚bestimmt neuralgische Zufälle, oft Brustbeschwer- 
(den mit trockenem’ Husten, fast immer Oppression 


der Brust "mit periodisch auftretenden: heftigen 
Suffocationsanfällen in längeren Remissionen, Die 
physikalische Untersuchung ergibt meist ein negati- 


ves Resultat; indem die übrigen Organe gewöhnlich 
intact oder nur!iwenig) verändert ‚sind, ‚ Häufig 
findet sich Oedem‘ des: Gesichts und».der Extre- 
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mitäten, selten 'Höhlenwassersucht. Der Verlauf 
ist subacüt oder chronisch. ie 
EN: existirt nicht. _ e.S 

4, 2 Cacheteun u r 2 die. Prognose 
in der Lungenphthisis wesentlich davon abhänge, 
ob. die: ‚rechte oder. linke Lunge erkrankt sei, 
indem Patienten mit Cavernen in der linken 
Lunge oft.Jahre lang fortleben, wogegen andere 
mit beginnender Tubereulose in der rechten 
Lunge meist bald erliegen, 


5. Auch. Hr. . Picard. hat. zwei Jahre hin- 
durch über die zuerst von Thompson: bei Tu- 
bereulösen beschriebene und später von Dutcher 
(vergl. Jahresbericht 1862. Bd. ‚IV. pag. 241) 
weiter. geprüfte, dunklere Färbung am Zahnfleisch 
Beobachtungen angestellt und‘ ist zu are 
Resultaten ‚gelangt: ER | 


1. Die von den genannten Forschern be- 
schriebene Zahnfleischleiste findet sich häufig bei 
der Lungenphthisis :sowohl im ersten, 'zweiten, 
als auch. dritten Stadium, ‚bald san. einem Kiefer, 
bald ‚an. beiden , : entweder in der ganzen “Aus- 
dehnung: derselben : oder nur auf einen ‘oder 
zwei Zähne beschränkt und ist von intensiv 
rother,. violetter oder. rosa. Färbung. 


‘2. Diese Zahnfleischleiste hat jedoch keine 
semiotische Bedeutung, weil sie auch bei Nicht- 
phthisischen vorkommt und dagegen bei Leuten, 
bei...denen. die Phthisis deutlich BANRRBIE SEIEN 
ist, fehlen kann. 


. 3. Bezüglich der ‚von Sad ausgespro- 
chenen. Ansicht, dass in. dem Maasse, als ..die 
Krankheit ‘Fortschritte macht, auch ‘die Zahn- 
fleischaffeetion deutlicher. werde und eine hoch- 
rothe Färbung annehme, bemerkt, Verf., dass er 
die Zahnfleischleiste gerade ‚bei. einzelnen in dem 
Maasse verschwinden sah , als die Krankheit 
zunahm, 


4, Das Vorhandensein dieser Zahnfleisch- 
leiste . ‚bei , gesunden ‚Personen: berechtigt «nicht 
zu ‚der: Vermuthung, ‚dass. diese ‚später tuhenenr 
lös :werden. 


vs Verf. ‚he diese Tueistk u bei verdohids 
Bench anderen Krankheiten, so namentlich beim 
typhösen Fieber, ferner beim innerlichen Gebrauch 
des Jodkalium, des Quecksilbers 'sowie.-bei der 
durch‘ Ansammlung von Weinstein  ‚hervorgeru- 
fenen Fe erg 


‘6... Hr. Mitar bietprichkls ‚dig, dee ee 
Ansichten über: den Ursprung: und ‘die Natur 
des Tuberkels; :speciell geht ser auf die von 
Mandl, Lebert und Virchow vertretenen 'Ansich- 
ten ein und schliesst sich ‚der: des: zuletzt 'ge- 
nannten Forschers an, Die Abhandlung enthält 
nur längst ‚Bekanntes’ und ist ihreiiletzte Hälfte 
im: ‚Allgemeinen nichts ' weiter, ‚als eim kurzes 


LEISTUNGEN IN DER EEHRE’VON”’DEN GESCHWÜLSTEN 


Referat jener Abschnitte der Virchow'schen Cel- 
lularpathologie, die über die ‚Eiitstehung "des 
Tuberkels einerseits und der Eiter- und Schleim- 
Er ai andererseits beige 2 ‚Miet, OA 

 vriiänae HE ı A 
rw 779 r? Beth eitiahre in 'einem’ kutzen Auf- 
satz die "Ansicht aus, die er mit einigen, ' wenn 
auch vielleicht nicht'ganz genügenden Beispielen zu 
belegen sich bemüht, dass’ die” Induration. ‘der 
Cavernenwandungen * (les ' parois »ealleuses) : von 
der Natur‘ deshalb.’ geschaffen ‘werde, um. eine 
Barriere zwischen’ der eiternden Oberfläche und 


dem’ Organismus zw ziehen und sovden Trans- 


port‘ uleeröser Produkte durch’ den. Blutstrom zu 
behindern (?Ref.)." Personen, die derartige Ca- 
vernen besitzen, ‘erfreuen ‚sich ' desshalb‘' einer 
relativ guten‘ Gesundheit, können ihren 'Beschäf- 
tigungen tngestört nachgehen ,' "fiebern'"nicht, 
husten und exspectoriren wenig und bieten bei 
oberflächlicher Betrachtung nur die: ER 
eines intensiven aurengpräe a DE 


Ni 
di) j ii 


‚8 Er. Birne eleilt“ im Aunallienen an eine 
frühere Mittheilung über‘ die ‘Tubereulose der 
Chorioidea »zwei’ neue Fälle mit,-' welche’ er. an 
der Leiche 'zu untersuchen Gelegenheit‘ hatte. 


Der erste Fall betraf ein 11/, J. a. Kind, welches 
unter 'Convulsionen und den Etscheinungen einer ‚Aus- 
schwitzung im Gehirn nach kurzer Erkrankung gestorben 
war. Die Mutter des Kindes ist gesund, in der Familie 
des. Vaters ‚herrscht Tuberkulose und er selbst Jeidet 
daran, Bei der Section fand sich tuberkulose Infiltration 
und Miliartuberkulose der Lungen; Miliartuberkel an der 
Serose des Darmes, an der Pia mater des Gehirns, in den 
Plexus chorioidei der Seitenventrikel. Im_ rechten ‚Tractus 
optieus, nahe an den Vierhügeln, lag, ganz. in jenen ein- 
geschlossen, ein Abscess von der Grösse einer kleinen 
Erbse, scharf gegen die Nervensubstanz abgegrenzt; bei 
der mikroskopischen Untersuchung enthielt derselbe keinen 
Eiter,, sondern, nur formlose, Detritusmasse. Die, Augen, 
ar denen äusserlich nichts Krankhaftes. zu erkennen ‚war, 
wurden theils frisch, theils in Chromsäure erhärtet unter- 
sucht. Die vorgefundenen krankhäften "Veränderungen 
beschränkten sich aufdie Chorioidea, während die übrigen 
Häute,, sowie die durchsichtigen. Medien durchaus ‚normal 
befunden wurden ; so war namentlich i in derRetina, da wo sie 
die erkrankten Stellen der Gefässhaut bedeckte, nichts 
Abnormes zu erkennen. 

Die Chorioidea selbst, im Ganzen wenig pigmentirt, 
an der Sclera überall anliegend,, von derselben leicht ab- 
lösbar, zeigt ganz nähe der atlklärk ausgesprochenen 
Macula lutea ein grauweisses Knötchen von der Grösse 
einer kleinen Linse, an seiner innern Oberfläche mit we- 
nig unregelmässig gelagertem Pigment belegt, an welchem 
schon das unbewaffnete Auge eine sattweisse centrale und 
eine mehr grauliche Randpartie unterscheiden konnte. Die 
mikroskopische Untersuchung 'erwies. das: Pigmentepithel 
an mehreren Stellen über dem Knoten unterbrochen , seine 
Zellen ihrer hexagonalen Form verlustig, mehr rundlich, 
zum Theil ohne Kerne, in. der Glaslamelle dagegen, so- 
wie in der eigentlichen ‚Choriocapillaris keinerlei Stör- 
ungen. Das Knötchen lag in der mittleren Schicht der 
Aderhaut, und reichte kaum bis in die äussere, . ‚die grös- 
seren Gefässe und Nerven enthaltende, welche ebenfalls 
von jeder krankhaften Veränderung frei war. Die Struktur 
der Neubildung bestand in ihren peripherischen Parthien 
aus Zellen von verschiedener Grösse und Form, durch- 
schnittlich mit‘ einem oder: mehreren Ketnien: versehen. 


ri bi RP u Baal se dusssash 2 Undena dass 


ner arg: 
vıra 
- - 


Die grössten‘ derselben übertrafen, die’ Grösse ‚einer nor- 
malen pig entlosen Stromazelle um das. ‚Doppelte bis Drei- 
fache, Ge helasen blieben hinter jenem Maasse beträchtlich 
zurück. grossen und mittelgrossen Zellen besassen 
ein meist sehr feingranulirtes Protoplasma, welches übri- 
gens, wi in, zielen auch ‚homogen erschien; ‚und dunkle 


me: knaranalicte, rundliche Kerne, welche in 
ER Ki den ganzen Zellenraum einnahmen ; 
ellmembra Im zu unterscheiden, war nicht möglich. Die 


rs der‘'Zellen war meistens’ eine rundliche, ovale, 
seltner ‚unregelmässig polygonale; Fortsätze fanden sich 
nur an ‚ganz wenigen, als ein ae zwei feine, kurze 

iden. "Die kleineren Zellenelemente erschienen meist 
als’ ein Kleines Hätifchen ‘Protoplasma mit einem oder 
zwei rundlichen, glänzenden Kernen; die Aneinanderlager- 
ung, dieser, war ‚häufig‘ eine, solche, alte eine ‚unmittelbar 
voraufgegangene, Theilung, sehr wahrscheinlich, wurde, In 
er weissen, centralen Parthie des Knötchens waren keine 


jener grösseren” Zellen zu finden, überhaupt 'zellige' "Ble- 


mente :'seltntr, "dagegen sogenannte freie Kerne, sowie 
iier und,grobkörniger Detritus, in ‚Menge. 

‘Bei, weiterer,Durchforschung der Chorioidea fand. sich 
_ eine ziemliche Zahl mikroskopisch kleiner ‚Knötchen, 
in "welchen obenbeschriebene Elemente alle, die zuerst 
beschriebenen. jedoch in überwiegender Mehrheit: vorhanden 
waren::'manche stellen nur ein, lediglich aus solchen be- 
stehendes Häufchen vor, während andere, etwas grössere 
in, ihrer centralen ‚Parthie wiederum mehr Detritus ent- 
hielten. 


Dis linke Auge bot in seiner Aderhaut dieselben 
Veränderungen, nur auf einer viel niederen Entwicklungs- 
stufe; auch.'hier waren dieselben auf die mittlere Gefäss- 
schicht allein beschränkt, auch hier fanden; sich Zellen- 
haufen, zum Theil auf den Gefässen, zum Theil zwischen 
denselben gelegen, aber alle waren nur mikroskopisch 


klein, mit unbewaifnetem Auge nicht wahrzunehmen. 
and . Der ‚zweite Fall. betraf einen 29 Li a. Mann, der im 
Arbeitshaus in Freiburg gestorben . war. Derselbo war 


einige Wochen vor dem Tode plötzlich besinnungslos 
niedergestürzt, hatte sich jedoch von diesem Zufall wieder 
erholt,. ohne dass eine Lähmung ' zurückgeblieben war, 
Zwei, ‚Tage vor. dem Tode trat: wieder. Bewtusstlosigkeit 
ein, in Verlauf deren Patient starb. Brustaffectionen, 
oder Zeichen eines Augenleidens waren nicht vorhanden 
gewesen.‘ Bei der Section fand sich in der Decke des 
rechten Seitenventrikels ein Erweichungsheerd von der 
Grösse eines Hühnereies, in ‘dessen Mitte ein weiches 
dunkelrothes Coagulum, in der Nähe fanden sich viele 
kleine hämorrhagische Heerde, In beiden Lungen und 
‚auf deren’ Pleuraüberzug fanden sich zahlreiche Miliar- 
tuberkel; der Peritonealüberzug: der Leber, Milz, des Ge- 
kröses waren mit Miliartuberkel besäet. | 


Die Augen, schon ziemlich collabirt, boten äusserlich 
nichts Abnormes; dagegen wurden nach Eröffnung der- 
selben in. deren hinterer Hälfte unter der Netzhaut Flecke 
sichtbar, "wovon dem’ linken 'Auge drei ziemlich grosse 
angehörten; :Der grösste:derselben lag circa 1 Linie über 
(dem „gelben: Fleck ‚...die zwei, anderen, etwas weiter, nach 
vorne, Dieselben besassen eine unregelmässig polygonale 
Form, die Grösse etwa einer kleinen Linse und ziemlich 
verwaschene Ränder, Sehr deutlich unterschied man an 
ihnen eine centrale Parthie. durch ihre sattweise Färbung 
und durch ihre scheinbar tiefere Lage von der. mehr grau- 
weissen Umgebung.. Das Pigmentepithel , im Uebrigen 
ganz gut erhalten, zeigte nur an den Stellen , wo die 
Flecke sassen, Störungen, indem “dessen einzelne Zellen 
in kleine Häufchen zusammengebacken waren. 


© © sDieselben«bestanden, wie im’ ersten Falle, aus ’‘zelli- 
gen ‚Gebilden, oderisogenannten, freien Kernen. Die Zellen 
besassen ‚alle, Kerne, nche ‚einen homogenen, andere 

nen feinkörnigen Kr ch hne deutliche Membran, bei 
ganz wenigen glaubte man Pe erern zu Demetken: 
Im«rechten Auge fanden sich: diese Tuberkeln in grösserer 
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Anzahl, man zählte «mit -unbewaffnetem Auge deren. und alle 
so ziemlich, ‚in. demselben Meridian. gelegen. h 

In beiden Augen, war der Sitz der Knoten, . wie im 
vorigen Falle, die mittlere Schicht der Chorioidea, während 
die inneren Schichten — Choriocapillaris und Glaslamelle 
— sowie die äusserste, die grösseren Gefässe tragende 
keinerlei krankhafte Veränderung zeigten. ac 


Die mikroskopische Untersuchung‘ ergab weiterhin, 
dass die Entwickelung der Tuberkel wesentlich durch die Ad- 
ventitia der Gefässe stattfand. Dieselbe begleitete näm- 
lich nicht,; wie es in: normalen Augen der Fall ist, nur in 
einemoder wenigen Conturen «das Gefäss,; ‘sondern die- 
selbe ‚war breit, wie ausgefasert und enthielt eine ausser- 
ordentlich grosse Zahl von, Kernen, so dass das Gefäss 
auf eine kurze Strecke damit fast ganz bedeckt erschien. 
Dann aber zeigten auch die Kerne selbst wesentlich an- 
dere Formen; sie waren mehr » rund. oder polygonal, 
grösser, meist starklichtbrechend, und viele ganz deutlich 
von einem homogenen oder feingrannlirten Protoplasma 
umgeben. An der Stelle von einfachen Kernen fanden 
sich häufig wirkliche. Zellen. Diese, wie jene,.lagen in 
kleineren oder grösseren Gruppen in die Faserzüge der 
Adventitia eingebettet, manche aber auch frei, kaum noch" 
diese berührend; häufig hatte es den Anschein, als ob sie 
eben im Begriffe wären, von ihr sich abzulösen. Sehr 
leicht liessen sich nun DUebergänge von .den kleinsten 
solcher Wucherungsheerde zu den grösseren, das Gefäss 
ganz einhüllende Tuberkelknötchen, in welehen dann auch 
die feinkörnige Detritusmasse sich zeigte, auffinden, so 
dass kein Zweifel bleiben konnte, dass eine grösse Zahl 
dieser Neubildungen als die Produkte der genannten Ver- 
änderungen der Gefässwandungen aufzufassen seien. Zur 
Unterstützung dieser Auffassung diente die Untersuchung 
der zahlreichen Tuberkeln der Pia mater, wo sich auch 
hier ihre Entwicklung aus: der wethärnden Adventitia der 
Arterien auf das Schönste ‚herausgestellt hatte. Ausserdem 
war der Entwieklungsgrad der »Knötchen an jenem Ort 
ungefähr der gleiche wie in der Chorioidea. 


Die Frage, ob in der Chorioidea die Adven- 
titia der Gefässe der einzige Heerd der akuten 
Tuberkelbildung sei, oder ob auch andere Ge- 
webselemente dazu Werden können, glaubt der 
Verf. dahin entscheiden zu müssen, dass unter 
der. letzteren - es besonders. die ‚pigmentlosen 
Stromazellen sind, ‚welche ebenfalls ‘der Sitz 
einer 'Neubildung‘ werden können. Der Verf. 
glaubt dies daraus entnehmen zu müssen, dass 
allerdings ‚nur. sehr selten die grossen Tuberkel- 
zellen ‚mit. kurzen: anhängenden Fäden versehen 
waren, welche letztere höchst wahrscheinlich die 
früheren Ausläufer der Zellen vorstellen, ‘dann 
fand er, ziemlich häufig von jenen Zellen einige 
zwischen den Gefässen "legen. ohne erkennbaren 
Zusammenhang mit diesen, endlich vermochte 
er nicht an’ allen in: der Nähe kleiner Knötchen 

verlaufenden Gefässen eine Wucherung vu äus- 
seren Haut wahrzunehmen. 

Der: Verf. findet in diesem Verhalten eine 
grosse 'Analogie mit den frühern Beobachtungen 
von‘ «Virchow, sowie mit. den'‘neuern . von 
Deichler, ‘Colberg: und: kindfleisch, welche: in 
Betreff der  Entwickelung‘ des: Miliartuberkels in 
anderen: Organen zw dem gleichen Resultat ge- 
kommen sind. Das Verhältniss der Lokalaffec- 
tion zu: dem. Allgemeinleiden: betrachtet ‘der 
Verf, in; den vorliegenden Fällen, ebenso wie 
bei seiner: früherm Beobachtung, als Theiler- 
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scheinung ‘einer ‘über "eine grosse Reihe‘ von 
Organen verbreiteten acuten Miliartubereulose 
und nicht als das Produkt einer Chorioiditis. 
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1. Hr. Seiler schildert in seiner Monographie 
sehr ausführlich das Wesen, den Verlauf und 
die Symptome der Tubereulose , ohne gerade 
etwas: Neues geliefert zu haben. In pathoge- 
netischer Beziehung identificirt er die 'Tubereu- 
lose und Scerophulöse, Für beide Krankheiten nimmt 
er eine Störung im lymphatischen und chylösen 
Apparat, durch mangelhafte oder unzweekmässige 
Nahrung: ‚hervorgerufen, als ‘prädisponirendes 
Moment ‘an und scheint nach ihm. jene Störung 
namentlich. auf ein plus von Eiweiss im Blut 
und in der Lymphe zu:beruhen, «welches sich 
nicht bis zum : Faserstoff umzubilden vermag. 


LEISTUNGEN IN DER LEHRE’ VON’ DEN GESCHWÜLSTEN 


Verf. spricht sich gegen die ‘gewöhnliche Nahr- 
ung der Säuglinge aus, indem er die, Darreich- 
ung. vieler. Getränke (also auch der Milch,; ‚des 
anerkannt besten Nahrungsmittels für Säuglinge! 
Ref. “R verwirft und mehr eine consistentere Nahr- 
ung, vor allen den sogenannten Mehlbrei, als 
die "beste Nahrungsmittel empfiehlt (? Ref.). . Die 
vom Verf. gegebene Statistik über das Vorkom- 
men der Tubereulose ist ungenau, die Therapie 


einseitig, da sie sich nur aüf zwei Mittel be- 
schränkt , die als. wahre BRIERNEN hezeichngl 
werden. 


Das "eine dieser Mittel besteht &arteii eine 
successive Erweiterung des Thoraxraumes durch 
Anwendung ‚des galvanischen Stromes. vermittelst 
eines eigenen vom Verf. ausführlich 'beschriebe- 
nen Inductionsapparates zu bewirken.’ Das 
Wunderbare hierbei ist, dass ‘der Strom nicht 
direet äuf die Haut, EN MRL durch. die Kleider 
des Kranken applicirt wird, . Höchst zweifelhaft 
ist es ferner, dass die durch die Tonisirung der 
Brust- und Interceostalmuskel allmälig erzielte 
Erweiterung des Thorax von irgend einem Ein- 
fluss auf die schon gesetzten Tuberkel sein. soll, 
welche Zweifel durch die mitgetheilten und. als 
geheilt bezeichneten Beispiele in keiner Weise 
gehoben werden. 

Das zweite Heilmittel ist die ee 
nodosa. Zur Anwendung derselben gegen Scerophu- 
lose und Tuberculose wurde Verf. durch die Aehn- 
lichkeit des Namens veranlasst, Der aus den 
Blättern und Blüthen, zuweilen auch aus den 
Wurzeln. bereitete frische und mit, Weingeist zur 
Aufbewahrung versetzte Pflanzensaft wurde zu 
5—15 Tropfen 2stündlich in einem halben 
Glase Wasser mit grossem Vortheil gegen 
Lungencatarrh und Tuberceulose. gereicht. ‚Bei 
Affeetionen ‘des Kehlkopfes und: der Luftröhre 
wurde dasselbe Mittel mit gleichem Erfolge zu 
Inhalationen mittelst des Pulverisateurs von 
Salse-Giron angewendet. Als Belege gibt Verf. 
noch eine Anzahl ziemlich ausführlicher Kran- 
kengeschichten. 


3. Hr. Leared hat, gestützt auf die Liebig'- 
sche Theorie, dass der. Arsenik die ‚retrograde 
Metamorphose der Gewebe‘ zu. behindern im 
Stande sei, denselben im royal Infirmary of 
Diseases of the chest bei Tuberculose und zwar 
in folgender Form angewendet: 

Solut. sarsenie, IDBBRNe- M:iij (minims iij Phar, 

angl.). 
_Tinct. Camphor. co. M.xx. er 
‚Mixt. camphor, 3j Be 
ter. in. die sumend. post cibos. er 

Verf. theilt: darauf in möglichster Kürze 9 
Fälle mit.‘ In der Mehrzahl derselben musste 
theils wegen eintretender Hämopto&, theils wegen 
störender Erscheinungen von. Seiten ‚des, Darm- 
kanals von diesem Mittel ‚Abstand: "genommen 
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werden.!»';Diei/wohlthätige‘Wirkung bestand: da- 
rin, dass: zuweilen: Husten’ und‘ -Auswurf, | sowie 
Nachtschweisse insetwasgemindert,:.die Schmer- 
zeh auftder Brust zum! Schwinden: gebracht, ‘der 
Appetit». ren Aussehen: ‚des‘ era ver 
bessert wurden. : in} 419 

-Hoyası ah 3 | 
reis - HrsRäjhe: ‚eötton, er düfch die Pu- 
blicatiön:Dr. Ohurchill’s (conf. Jahresbericht 1857. 
Bd: IV. pag.«: 339 und 1862. "Bd. IV.pag: 251), 
dass''die wesentliche Bedingung der Tubereulose 
auf einer Verminderung: desim Organismus in oxy: 
dirbarem' Zustande vorhandenen Phosphors: be- 
ruhe, und dass«deshalb ‘ein: leicht assimilirbares 
und »in« geringster Oxydation :befindliches Phos- 
phorpräpärat vals ;speeifisches Heilmittel dieser 
Krankheit angesehen werden könne, stellte Ver- 
suche‘ an"mit/»dem' !von Churchill: zu diesem 
Zwecke: ‚empfohlenen ‚unterphosphorigsauren' Na- 
tron und Kalk.‘ Schon Dr. Quain ‘bezeichnet 
beide‘ ‘Mittel 'als völlig nutzlose in der Phthisis 
und Dr. Risdon: Bennet‘ ‘konnte: weder "einen 
specifischen Nutzen:'auf »die»Tuberculose noch 
auf irgend eine Körperfunction entdecken; Bi 
sen »'Aussprüchen glaubt ' sich Verf. auch‘ 
Wesentlichen: nach seinen‘ Sera ge an- 
een zu‘ müssen. 

"Unter den aus'seiner Erfahrung mitgetheil- 
pr 12 Fällen finden 'sich alle drei Stadien‘ der 
Krankheit vertreten; die’ meisten Kranken, nänı- 
lich neun, befinden »sich im ersten :Stadium, ein 
Kranker im zweiten ‘und zwei im dritten Sta- 
dium der» Phthisis, Zwei’ davon waren‘ unter 
20 Jahr‘ «(17 und 19), 6 »in "den zwanziger 
Jahren, »3 "im Anfang oder ‘Mitte ‘der dreissiger 
und eim Patient‘ war 47 Jahr. Das’ Medicament 
wurde entweder als’ unterphosphorigsaures Natron 


taurh: 


‚oder''Kalk iin einem Syrup, naeh Churgill’s Vor- 


schrift, dargestellt, und'zwar' von’ diesem 2--3 mal 
täglich“ 38 4--7 "Wochen hindurch gereicht, 
ohne’ dass sich eine bemerkenswerthe 'Veränder- 
ung ‘bei den. Kranken ’erkennen liess, Wurde 
 vom‘‘Verf.' statt dessen, ohne Wissen 'der‘Kran- 
ken, ein ‘ähnlich schmeekender' und aussehender 
Syrup“ mit »kohlensaurem' Natron in‘ derselben 
_ Dosis’ gereicht, so" zeigte dieser ‘dieselbe Wirk- 
ung: "Nebenbei wurde ‘gute Diät, unter Umstän- 
den auch! Porter, Ale, Bier, Eisen und Chinin 
gegeben. Verf. » schliesst ' hieraus‘ dass’ das 
unterphosphörigsaure ''Natron' oder Kalk keine 
speeifische «Wirksamkeit in der Tubereulose be- 
sitze. ‘Stellt sich‘ eine Den Wirkung‘ bei 
dieser 'Behandlungsweise' ein, kann diese 
höchstens 'auf-die’ nicht teigendoBigeibchäft und 
auf den Aleali-Gehalt des: Mittels "beruhen ; "er 
stimmt hierin!) mit:»dem: Ausspruche' Bennet’s 
völlig überein, dass die‘Patienten dieselben 'gu- 
ten Erfolge beobachten würden, wenn sie statt 
des Phosphorpräparats’ietwasvKalkmileh, ' citro- 
nensaures Kali 'ofer"andere«ähnliche: Mittel‘ 'ge- 
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brauchten.;»";Der‘»güten und mährhaftem Diät; 
einem sorgenlosen Leben und sonstigen günsti* 
gen hygieinischen Verhältnissen lässt Verf. 
ers alle‘ Be rg es » 

wi le Rodıssen hist düne kmstebn daise a 
Kalkstaul eine mächtige "Wirkung "auf die 
Phthisis: ausübe.'» Die bei den:Kalköfen ‚auf den. 
Bergen‘ von Bagueres,  Ast6: und ‚Beauddan be-' 
schäftigten Kalkbrenner; die beständig den Kalk- 
staub einathmen » müssen, ‘erfreuen sieh‘ eines 
vorzüglichen :Wohlseins, | selbst die von 'tnbereu- 
lösen Eltern abstammenden. 'Er‘:sucht durch 
zahlreiche Beispiele: nachzuweisen» dass Leute; 
in deren! Familie ‚Tubereulose, »die:in ihrer »Ju- 
gend: serophulös waren ‘später a Hämopto& 
litten »und die‘ Zeichen ausgesprochener‘ Tuber- 
eulose: darboten ‚sich wohler»fühlten und»von 
ihren Beschwerden fast gänzlich befreit: wurden, 
nachdem sie jahrelang! vor  den''Brennöfen 'ar- 
beiteten, "Die: Wirksamkeit des’ Kalkes soll!'dä! 
rauf beruhen, ' dass das: die Tuberkel einschlies- 
sende ‘Gewebe’ zur Sehrumpfung gebracht‘ und 
die‘ erweichten: Tuberkel selbst  eingetrocknet 
werdemyermiloed na te 

Am Schlusse rühmt R. noch den “Nutzen 
der Eisen- und Kalk-haltigen Quellen von 
Bagu®res in der Phthisis; mit diesen Quellen 
wurde noch der innerliche Gebrauch von Chlor- 
kalk in Pillen & 5 Centigramm Eau s Stück tüg- 
lieh verbunden. 


Hr, Woillex legt dem Tannin eine doppelte 
Wirksamkeit in der ‚Lungerphthise bei: 


1. auf den Gesammtorganismus. Rs corri- 
girt die tubereulöse Diathese, und) hebt diedurch 
die, Lokal-Läsion. mehr weniger : veränderte Er- 
nährung, wodurch seine Wirkung der der, ‚besten 
China-Präparate gleicehkommt;,. RUE 


2, anfı.die. Local-Läsion,.\. In (dieser: Richt- 
ung hemmt es) ‚einerseits ‚die weitere, Entwick- 
lung: der‘ Tuberkel., ‚andererseits ancigrng Rail 
lokale Emacniias. en fe, 

Die feuchten Rense erilalehe in den Lungen- 
spitzen kommen 'sowohl bei: Tuberkeln) im‘rohen 
Zustande, als auch bei schon 'erweichten Tuber- 
keln ‘und Cavernen vor. Bei’ 'ersteren‘entstehen 
sie in’Folge der‘ durch die Tuberkel bedingten 
Eungencongestion''und‘ können durch »die Dar- 
reiehung von‘ Tannin ' beseitigt ‘werden. Diese 
Wirkungsweise ‘des Tannins‘kann dazu’ dienen, 
zu ' bestimmen ,' ob ves sich im gegebenen’ Falle 
um | einfaches Oongestionsrasseln, 'also um >erude 
Tuberkel oder um! wirkliche 'Cavernen handelt. 
Auch bei schon‘.bestehenden,' nicht allzugrossen 
Cavernen bessern sich'/inäch' 8! bis) 14 tägigem 
Gebrauch ! des erwähnten Mittels''die ‘lötalen 
Symptome; die feuchten ’Rasselgeräusche werden 
seltener und (treten nur: ‘am Ende’ der Inspira- 
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tion‘ oder 
eng, 


selbst nur Ben ‚des. ren 
Eee OBEN 

8. Die ‚lAirböiten in den ie 
sind denselben schädlichen Einflüssen unterwor- 
fen, wie andere Arbeiter; sie leben meist ‚unter 
schlechten socialen Verhältnissen und sind: gröss- 
tentheils dem  Trunke sehr ergeben, auch ist 
ihre Constitution  schwächlich, anämisch "und 
serophulös ; alles Momente, die auf die Entwick- 
lung der Tubereulose begünstigend wirken. Auch 
die- Sterblichkeit unter ihnen ist im Allgemeinen 
keine geringe: zu nennen. Nichtsdestoweniger 
ist: die Tubereulose bei den‘ Kohlenbergwerks- 
arbeitern sehr: selten und: Hr. Oroeg hat es in 
Seinem Werk: unternommen, uns über die Gründe 
dafür Aufklärung ‘zu: geben. Obgleich er: mit 
anderen: Forschern ‘die ‘schädlichen: Einflüsse 
staubförmiger der "Luft 'beigemischter Körper, 
wie 'Metallstaub, ' Steinstaub‘,; Baumwollenstaub, 
Mehlstaub ‚ete. auf die: Respirationsorgane aner- 
kennt, so sucht. er ‘gerade bei den Kohlenar- 
beitern in. der fein vertheilten -Steinkohle, dem 
Steinkohlenstaub, das  wohlthuende Element; 
Gestützt ferner auf die Beobachtungen von 
Piorry, Vernois. und: Anderen, die dieselbe Im- 
munität ‚gegen die Tubereulose auch bei den 
Köhlern (Holzkohlenbrennern) constatirten, be- 
zeichnet Verf. nicht die dem Kohlenstoff beige- 
mengten organischen oder anorganischen Körper, 
sondern den reinen Kohlenstoff, als das eigent- 
lich Wirksame. Zu dieser Ansicht ist er meist 
auf experimentellem Wege gelangt... Wurden 
nämlich bei Thieren verschiedene pulverförmige 
in Wasser fein vertheilte Substanzen in die Luft- 
röhre eingespritzt, so könnte man nach 14 Ta- 
gen bis 4 Wochen eben diese Körper in der 
Lunge nachweisen, nebenbei fand man in ihrer 
Nachbarschaft Exsudate, die die grösste Aehn- 
lichkeit mit tubereulösen Massen (? Ref.) hatten, 
sowohl im Gewebe‘der Lunge, als auch in den 
Lungenalveolen.. Wurden jedoch dieselben Ex- 
perimente ‘mit feinen 'Köhlenpartikelchen ange- 
stell, so waren nur diese in der: Lunge nach- 
weisbar ohne jegliche  Entzündungserscheinung 
oder neoplastische (? Ref.) Depots. Verf. injieirte 
ferner in: Gemeinschaft mit Hrn. Thiernese in 
die Venen eines Hammels Holzkohlenpulver und 
fand darauf nach 4 Tagen ‚Kohlenpartikelchen 
in grosser Menge in den: Lungenalveolen ohne 
sonstige Veränderung der letzteren, Bei seinen 
weiteren Beobachtungen: gewahrte er, dass die 
Kohlenpartikelchen nicht in ‘den Alveolen' ver- 
blieben, ‚sondern von hier 'bei (der enormen Hin- 
fälligkeit.: des Epitheliums in. ‚das interstitielle 
Parenchym,, ‘darauf: in ‚die :Lymphgefässe‘ und 
endlich: in’ die Lymphdrüsen gelangten... 


Der Kohlenstoff brennt schwerer, als sein. 


treuer Begleiter, der Wasserstoff; ist ersterer da- 


her,im Ueberschuss vorhanden, »so tritt eine un-_ 


LEISTUNGEN IN DER LEHRE VON DEN GESCHWÜLSTEN 


vollständige Verbrennung ein‘, die sich z.B. 
beim Brennen einer‘ Thranlampe "als schwarzer 
Russ documentirt, * Ausser dem von Aussen in 
den Körper : gelangten Kohlenstoff mittelst In- 
jeetion von Kohlenstaub durch die Trachea — 
action centripete — kann ersterer' "auch‘-im 
Organismus selbst als ein Product der unvoll- 
ständigen Verbrennung gewisser Körper —- action 
centrifuge auftreten. ‘Hierauf beruht: die 
wohlthätige Wirkung der‘ sogenannten Kohlen- 
hydrate in' der Phthisis. In beiden Fällen findet 
man ‘ihn anı den ‘angegebenen: Stellen "in der 
Lunge wieder. : Verf. sah oft Tuberkelheerde 
von mättem, grauem oder schwärzlichem Aus- 
sehen, die vollständig von Kohlenstoff umgeben 
waren und: sich im: ‚Blädium der ' genen 
befanden, | 

Die Wirkung des :Kohlenstoffs ist hientaoh 
einerseits: mehr eine mechanische , indem ver 
durch seine Gegenwart die Zufuhr der Materien, 
die (durch die Cireulation zu den Tuberkeln ge- 
langen, einschränkt, ohne dass durch ihn hierbei 
der geringste Reiz ausgeübt wird; andererseits 
ist seine Wirkung‘ eine: physikalische ‚seine ab- 
sorbirende , die die Obsolescenz ' der» Tuberkel 
begünstigt. '' Beide Wirkungsweisen sollen» wohl 
im Stande sein, die Heilung der‘ Tubereulöse 
herbeizuführen. : Das Augenmerk des Verfassers 
ist nun zunächst darauf gerichtet, dasjenige, was 
die Natur in. den 'Kohlenbergwerken : den Arbei- 
tern so reichlich spendet, den ‚an Phthisis: Lei- 
denden künstlich zu ersetzen, da er die Ein- 
führung ‚des Kohlenstoffs. direet ‘von Aussen 
durch: die Trachea für das wirksamste'«Mittel 
hält. Die Kranken in die Kohlenbergwerke 
selbst zu schicken, erscheint ihm als’ ein: pro- 
eede, le plus brutal et le moins praticable. Er 
hat desshalb zwei Inhalationsapparate 'construirt, 
die beide wesentlich auf denselben: Prineipien 
beruhen, bezüglich deren ‘wir jedoch auf‘ das 
Original ‘verweisen müssen. ‚Bei ihrer Anwend- 
ung ist es ziemlich ‘gleichgültig, ‚ob man sich 
der; pulverisirten Stein-, Thier- oder. Pflanzen- 
kohle bedient. Der Effeet ‘ist der gleiche, Nur 
ist die Steinkohle sehr schwer, wird: weniger 
leicht vom Luftstrom fortbewegt ; besser. ist da- 
her eine  feingesiebte, mit ‚etwas salzsäurehalti- 
gem Wasser‘ gereinigte Thierkohle. ‘' Bei. ‚reich- 
licher Secretion. der ‘Bronchialschleimhaut und 
bei tubereulösen Cavernen » verbindet : Verfasser 
3 Theile. Thierkohle mit .1: Theil Tannin 
oder Wismuth,  (NB. Der Raum dieser Blät- 
ter gestattet es nicht, auf eine . sorgfältige 
kritische  Beurtheilung dieser Arbeit ‚einzugehen, 
und hat sich Ref. ‘daher nur aufrein einfaches 
Referat‘ beschränken men. aim rer zn 
Lesern ball RER id will 
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— 


| 10, Hr. Bisrom; Panne en ‚der Gare 
Hälfte: seines ‚ Aufsatzes den: Werth “der; bei..der 


> YoN GROHE. 


Tuberculose zur Geltung gekommenen diagnos- 
tischen Merkmale, worin sich nichts wesentlich 
Neues befindet. Zur Erleichterung der Unter- 
suchung empfiehlt er ‚bei kaltem Wetter das 
eine Ende des Stetoscops vor der Application 
zu erwärmen, da er mehrmals bei Unterlassung 
dieser Vorsichtsmassregel durch die Contraction 
der Thoraxmuskel und durch das plötzliche 
Zusammenschaudern des Patienten beim Auf- 
setzen des kalten Instruments fast völlig ne- 
 gative auscultatorische Resultate erhalten hat 
(?Ref.). 

In der 2. Hälfte wird die Behandlung be- 
sprochen, die nach Verf. keine specifische, son- 


223 


ungen zu berücksichtigen sind. Sind diese vor- 
handen, so soll man mit kleinen Dosen, etwa 
tropfenweise, beginnen und erst, nachdem sich 
der Magen daran gewöhnt hat, zu den sonst ge- 
bräuchlichen Dosen übergehen. Viel Vortheil 
hat Verf. von dem Jodkalium gesehen, welches 
er mit doppelt kohlensaurem Kali oder Chlor- 
kalium und einem Sedativum, sowie mit aroma- 
tischem Ammoniakspiritus verband. Dies wirkt 
trefflich auf die Digestionsorgane und beseitigt 
die Cachexie der Kranken. Bei bestehender 
Haemoptöe wurde das Ammoniak fortgelassen ; 
bei Anaemie mit reiner Zunge der Jodeisen- 
syrup, der Mixtur zugesetzt oder das Sulphat 


dern nur eine symptomatische ist, und; Peer | mit [7 ıT- Chinin in Pillenform gereicht. 


lich dahin geht, die Körperkräfte: so.& 
möglich durch eine gute nahrhafte Diät, 
Porter, Ale zu erhalten; auch der elimati- 
schen PR, wird ein kurzer Abschnitt 

dme üglich ui ‚medicamentösen Be; 
ndlung pfieh! r Allem IL Der 
wobei Ver als Ben gastrische Stör- 
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el als {Mit de 
Wein, 


en, als Tonicum in der Phthisis 
von. mehreren Seiten empfohlen, konnte Verf. 
zu: keinen Resultaten gelangen. Als bestes Se- 
dativum ferner Morphium und zur Linderung 
beträehtlicher Congestionen Blasgnpflaslorg, Cipr 
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tonöl' oder. Essigsäure mit Terpentin. 
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in der Lehre ‚von den syphilitischen ‚€ venerischen Krankheiten 


Prof. BIERMER in Bern. 


Die syphilidologische Forschung hat sich in 


diesem Jahre weniger als in den vorausgegan- 
genen mit principiellen Fragen beschäftigt, da- 
gegen ist in der pathologischen Anatomie und 
speciellen Pathologie der syphilitischen Affectionen, 
insbesondere der Eingeweidesyphilis, fleissig ge- 
arbeitet worden. Gegen die jetzt fast allgemein 
angenommene Dualität des Schankervirus und 
die darauf gegründete Unterscheidung der ve- 
nerischen Lokalkrankheiten, von der Syphilis 
haben sich wieder mehrere Stimmen vernehmen 
lassen und machen wir in diesem Punkte be- 
sonders auf die Theorie Sperino’s und auf die 
Einwendungen Boeck’s, welcher die Autoinocu- 


labilität des syphilitischen Schankers mit Be- 
stimmtheit behauptet, aufmerksam. Im Allge- 


meinen haben die Discussionen über Dualität 
des Virus, über Contagiosität der Secundär-Sym- 
ptome, über Syphilis und Mercurialismus, über 
Syphilisation etc. sehr abgenommen; Variationen 
über die beliebten Themata wurden indessen 
immer noch mehr producirt, als es einem Re- 
ferenten lieb sein kann. Die Uebertragbarkeit 
der Syphilis mit der Vaccine, welche im vorig- 
jährigen Referat wegen der Ereignisse zu Rivalta 
einen grossen Raum einnahm , wurde wieder 
mehrfach besprochen, vorzüglich mit Rücksicht 
auf ihre Prophylaxis. Die Geschichte der Syphilis 
hat einen eigenthümlichen Beitrag erhalten, nach 
welchem die Chinesen, schon ein paar Jahrtau- 
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sende vor Christus, mit den venerischen und 
syphilitischen Krankheiten genau bekannt ge- 
wesen sein sollen. 

Im Ganzen hat uns die Literatur dieses 
Jahres einen matten Eindruck gemacht, nur die 
zum Theil vortrefflichen Leistungen im Gebiete 
der Eingeweidesyphilis machen davon eine Aus- 
nahme. 


1. Allgemeine Literatur.  _ 


1. Alb. Reder, Pathologie und Therapie der veneri- 
schen Krankheiten. Wien. Sallmayer u. Comp. 1863. 
340 pp. 


2. Ph. Ricord. Traite complet des maladies venörien- 
nes. Clinique iconograph. de l’höp. des venöriennes, 
recueil d’observations suivies de considerations pra- 
tiques sur les maladies qui ont etE traitees dans 
cet höpital. Paris. Rouvier. 1863. in 4. 205 pp. 
et 60 pl. (War uns nicht zugänglich.) 

3. Ph. Ricord. Lettres sur la syphilis. 3. edition revue 
et corrigee. Paris. J. B. Bailliere et Fils. 1863. in 
18. VI. et 558 pp. 

4. L. Belhomme et A. Martin. Traite pratique et ele- 
mentaire de pathologie syphilitigque et venerienne. 
Paris. Coccoz. 1863. 698 pp. in 18. (Ist uns noch 
nicht zugänglich gewesen.) 

5. Diday. Histoire naturelle de la syphilis. Lecons 
professees ä l’Ecole pratique de la Faculte de med. 
de Paris en mars 1863. Paris. Asselin. 1863. in 8. 
276 pp. Fi 
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65 Fee. le Verde 
br Ing a ; bonn bla! de 53 Lo and treat- 


— Legons sur la 
re Dee yphilitigue et de ses rAp- 
ig: . ts aveo:la''vaceination. 'Trad. ‘de l’Anglais par le 


.n! Dre, Es Baudot. Paris. Savy. 1863. VII et,.121. pp: 


-de Ladureau. !sGomsiderations gen£rales-, sur la syphilis 
nt FaÄSODR,I obantes ‚en, 1 % ‚Puniteisme.; Lille, 
A; 186 0 pp. (Ist uns un 


impr. Lefevre-J n- 
. a.) %bi)i Au 


re niet! sul’ ei ‚ahnt! ton, 
‚51 p. in‘'8.” T’union med. N.'55. 1863. 


die Boarder Gar. 
sorhaned. Ital, N. /185—87,543,.45; 47,1,49— 51.1808; 
„ya..(dst uns, nur, der ‚Anfang zugekommen.) un 
@. ‚Alberse ha sitlosraf alla seconda , metä. del 
1a Aerkefn — Gar. med. Ital., N. 4550. 1862. 
BR 4, INer Ag 19, 20, 22=27.11863. '(Fortsetz- 
sung ide im: ‚letztjährigen BEER Beat MADANIENE 
rer , napimsn art | 
Bye m. Du Dale eher. —..Gaz; ai ae 
» 9,1863... (Auszug; aus. ‚den ToRIgsuReeR 
Be sub 4 angezeigt sind.) 
12. Ladureau. Gaz. med. de Strasbourg 1 Nr 1868. 
” riefliche’ Mittheilung 'an den Redakteur, Hin welcher 
mit Vertheidigung) der» Unität: des: Schankeivirus) ‚die 
-»» „Ansichten, des,Herfn.-Diday kritisirt, werden.)' 
De ri Syphilis. et 'ehancrelle,  Lettre &.M. Eissen 
de Strasbourg: . — Gaz.: des höp. N. ;107.. 
(Antwort, ‚auf die Kritik des Hrn. Ladureau .) 


ia Ladureau. Lettre sur la syphilis. — (az. des höp- 
"N.'114. (Ehtgegnung an Hm. Diday.) 


15. A. Paris. Contagion des accidents syphilitigues se- 
". eondaires;) reg&nöration: 'du 'chancere indure etc. — 
Gaz. des böp. N. 22. 1863. (3; Beobachtungen, -aus 
„welchen, unter Anderm ;gefolgert , wird, ‚dass die, con- 
"stitutionelle Syphilis. immer mit einem "Schanker be- 
ginne “und '.dass durch Infection von Plaques mu: 
»eutiqueuses ' weicher Schanker ohne wöitesß RER ent- 
ıioihgtehen könne.), En 
16. ,.Heinr, Kocbner. Ueber, ‚die, ren als 
4 riterium | sypbilitischer Geschwüre und über den 
' jetzigen "Stand der‘ Syphilisation. "Vortrag in der 
Pet Wis. iii der «Naturforscher: und: Aerzte zu 
+.» Stettin... ara vom: Ah Sanb 1863. — D. Klin. 
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17. 12) An en En, —_ Gaz. med. de Par. 
1863. (Unbedeutender Feuilletonartikel.) 


18. Zu de Naux. La syphilis peut-elle produire ou 
‘""modifier des maladies internes? Däns l’affirmative, 
sdeerire ‚ces malädies et’le traitement qu’elles’ exigent. 
er nA couronne. —. Annal. ‚de. la soc.,.de ‚med., de 
„and, ‚Vol. XLI. 1863. 
19. I. \ Guillemin, Observation de lesions Pe ni a mo- 
"difises par la’ Syphilis, constitutionelle, — Gaz. hebd. 
Nov. 29, 1863. 
20." "J.'Marston. Practical Remärks upon the Prevalence 
#swand ) Treatment of» Syphilis. '— Brit. med. Journ. 
„omr21.1 Feb. 1863. ‚, (Nichts, Besonderes.) j 


9 Sigmund. Untsesskknng und' Bitch: syphil. 

ha ie Spitalzeitg. N.1—-3, 1863. (Nach- 
geschriebene Schulvorträge, welche für Anfänger le- 
5" genswerth "sind, aber kein weiteres wissenschaftliches 
I: Kos herren) | 


22. Huet. ; Uebersicht ‘über ‘die im Hospital zu Amster- 
Nu» damı 'vom‘.1. Jan..'bis  81.: Dec. 1862 behandelten 
venerischen Kranken, — Nederl.. Tijdschr. v. Geneesk. 
Vu. Febr, u. Octob, 1863. 


38. ER. Ricordi. Rendieonto statistico e clinico de sifi- 
Be curati nello Spedale Maggiore di Milano nel 
1862, con: alcune' osservazioni d’illustrazione sulle 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. IV. 


JinT 


1868, 


225 

„> Mmalattie. Perg — Angeles rer); di’; Med, 
„1, Marzo 1 u Pr heiten: 

24. Rasch, ; N orig a yiciar, der Syphilis 


Petersb, Be, Zischr. 8. ‚Heft, 1863, ‚(War uns 


| unzugänglich.) ae 

B0TF, Vendereekehre dorÄl'itre bi ‘de la ma- 

"s tiöre”medicale>des ’affeetions: syphilitigues ? '— Journ, 
‚,'de med4 dei Bordeaux. Ayril/1863.|,; (Vertheidigt; die 

.. bisherige Praxis ‚gegen » die Ansichten. ‚Diday's, ‚über 
die Anwendung des Mercurs.) 

u "Pascal. Du Guaco et de ses eflets alle Ro 
et’ euratifs dans les ’mäladies 'vöndrienmes etc. Paris, 
os JB. Bailierer et Fils.‘ 1863. 40 pp.'im:s. (War , 

ung nieht; zugänglich). 1. loss msshnos nla 


IV. 


‘1 Die-deutsche Literatur, welche an! brauch- 
baren:Liehrbüchern der venerischen. Krankheiten 
auffallend arm«ist, ıhat, durchdie Broschüre des 
Hrn. Rederi\einen« schätzbaren' Zuwachs: erhalten 
Das Bedürfniss. nach: einer neuen 'compendiösen 
Bearbeitung der! heutigen «Syphilislehre war: «in 
Deutschland, seit: dem Umschwung',- den.'.die 
Doktrin in-.‚den':» letzten | 10.Jahren | genommen 
hat, ‚ein dringendes geworden.» Diesem Bedürf- 
niss ist: durch ‚ das: Reder’sche : Compendium! in 
vorläufig befriedigender Weise:abgeholfen' worden. 
Wenn dasselbe auch nicht ‚allen ‘Anforderungen 
entspricht, welche man an ein vollständiges 
Lehrbuch 'stellen mag und z. B.»nicht: verglichen 
werden: darf: ‚mit dem viel reicheren ‚Buche von 
Bumstead: '(1861),:so. hat es; doch das Verdienst, 
dass es: ebenfalls nach dem neusten Standpunkte 
der» Doktrin und»: mit! gehöriger: Sachkenntniss 
gearbeitet. ist. :: Der::Verf. » folgt in Seiner Dar- 
stellung: überall ‚ den jüngsten Forschungsergeb- 
nissen. Im Einklang: mit letzteren trennt ‚er, 
wie: sich’s:: gehört , diexTripper- und 'Schanker- 
krankheiten: vonder: ‚Syphilis. : Ueber: das: Ver- 
hältniss der »venerischen: Krankheiten zu-einänder 
spricht er. sieh klar und ‚objektiv. in «einer: Ein- 
leitung ‘aus. :Das Bestreben, sich: möglichst kurz 
zu: fassen, scheint: Verf, niel/ausser Augen. ge- 
lassen ‚zu: haben und daraus erklärt » sich wohl, 
warum; einige : syphilitische  Krankbeitsformen 
wie z.B. die'Leber-, : Augen-: und Nervensyphilis 
nur oberflächlich‘ besprochen: sind. Ueberhaupt 
willises -uns:bedünken, dass. der speciellen: Pa- 
thologie.:der»syphilitischen'Affectionen (mit Aus- 
nahme. der Hautsyphilide) zus wenig. Raum‘ ge- 
gönnt ist... Die Ausstattung des Buches ist gut 
(Druckfehler: abgerechnet), das Format: etwas zu 
eo (der Preis’ aber Geier 


3. or Briefe Be it Auflage er- 
schienen. Da auf dem Titel angegeben ist, dass 
die ' Auflage ; verbessert sei, -80 erwarteten wir 
Umarbeitung einzelner Stellen oder doch wenigstens 
verbessernde Zusätze und waren wirklich begierig, 
zu sehen, wie ABicord seine ‚heutigen Ansichten 
mit..dem früheren Text: versöhnt "habe; allein 
wir. wurden: enttäuscht ‚ denn ‚die, Herren Ver- 
leger' fanden es laut! Vorrede für gut, den Text 
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der vorausgegangenen Auflagen mit serupulöser 
Gewissenhaftigkeit zu achten, resp. "unverändert 
abzudrucken. 
Seiten lange Introduction ‚von ‚Hrn. Latour, 
welche ‚nichts enthält, als blumenreiche Trost- 
worte für Ricord. und Vorwürfe für seine ab- 
trünnigen Schüler. ‘Wenig schmeichelhaft schien 
es uns übrigens, dass Hr. Latour seinen Freund 
Ricord, schliesslich auffordert, von jetzt an nicht 
mehr zu discutiren,, sondern zu ‚beobachten, 
nicht mehr ‚Gesetze für. die Pathologie zu‘ ma- 
chen, sondern nach Thatsachen 'zu forschen. 


5. Hr. Diday ‚gabvim' März 1863 einige 
Gastrollen ‘in Paris, d.h. ver hielt‘3 Vorlesungen 
an der‘ Ecole "pratique ‚zu .' denen: er''immer 
eigens 'von Lyon .hergereist war. "Dies war 'na- 
türlich‘ pikanter,, "als wenn‘ Verf. die’ Reise 'nur 
einmal’ gemacht hätte 'und''so lange in' Paris 'ge- 
blieben ' wäre‘, «bis er sein Elaborat in 3 auf 


einander folgenden "Tagen ' abgelesen ‘gehabt 
hätte. Der Berichterstatter der'Gaz, hebdom., 
rühmt diese‘ Errungenschaft * der ‘Eisenbahnen 


und sieht ‚bereits im ‚Geiste die Lehrer ‘aus der 
Provinz den‘ Professoren u MR nah 
renz machen. 

In ‘dem vorlidgenden Buche hat Hr. "Didayj 
den authentischen Text’ seiner Vorlesungen ‘nebst 
mehreren Anhängen gegeben. "Wir ersehen 
daraus , dass die‘ Vorlesungen in‘ demselben 
geist- ‘und. wortreichen Feuilleton-Styl gehalten 
sind, den Verf. bei all’ seinen‘ literarischen Pro- 
ductionen gezeigt hat. Obgleich ‘in 'ihnen'eine 
thatsächliche ' Bereicherung der Wissenschaft 
nicht zu finden ist, mögen sie doch als brillante 
Variationen über ‚die beliebten T'hemata gerne 
gehört ‘worden sein. '- Für uns "Leser: sind’ sie 
ebenfalls nicht’ ohne Interesse, weil sie die voll- 
ständige Bekehrung .des Verf.'szu „den "neuen 
Lehrsätzen ‘enthalten und ' uns zeigen‘, "welche 
Fortschritte ’Hr,  Diday seit‘ seiner letzten "grös- 
seren Publication (Exposition: eritique'i& pratique 
des nouvelles doctrines sur -la syphilis ‚etc.‘ Par. 
1858 v. Jahresber. p. 279 ff.) gemacht hat. 
Seine ' Auflassungsweise bietet überdies einige 
originelle Gesichtspunkte‘, welche wir kg un- 
erwähnt lassen wollen. | 

In der J. Vorlesung beginnt Hi. Diday y mit 
einer Lobrede auf Ricord, legt ‘dann sein Glau- 
bensbekenntniss bezüglich‘ der : Dualität des 
Schankers aufs Neue ab und geht hierauf in 
die Schilderung der Wirkungen der‘ 2 Schanker- 
gifte näher ein. Das Bemerkenswertheste ‘aus 
dieser Leetion sehen wir: il)-in»den Vorschlägen 
für die Benennung der beiden‘ Schankerarten, 

2) in der strengeren Unterscheidung ‘von » Heichten 
und schweren Infectionen,. a 

Hr: Diday schlägt’ vor, den’ Naiineh: aha 
nur für ‘den ächten, infieirenden Schanker ’anzu- 
wenden 'und..das einfache, lokale‘nicht inficirende 


Die einzige Zugabe ist eine 15 
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Geschwür 'als’ Ohancrelle ' zu bezeichnen. "Diese 
Terminologie habe den Vortheil, ‘däss man den 
Ausdruck : , Chancroide disponibel, ; behalte. für 
jene Läsion, ‘welehe man entstehen» sehe; bei 
Uebertragung von’ syphilitischem Virus auf In- 
dividuen, die ‘schon früher einmal -Syphilis ge- 
habt hätten. Verf. findet die’ Analogie für Seine 
Bezeichnungsweise in den verschiedenen Blattern- 
arten; Variela, Varicella: und, Variolois; ». der 
Vergleich ‚mit ‚diesen «hinkt: aber-'bedeutend. 

‚ Ausführlich ‚und. mit Nachdruck ‚äussert sich 
Hr: D. über"den verschiedenen Verlauf, welchen 
die Syphilis nehme‘, je nachdem eine leichte 
oder schwere Infection "stattgefunden habe. Er 
zeigt an Beispielen, . wie die ‚Syphilis. das. eine 
Mal «bei. einfacher, ‘nicht: eingreifender‘Behand- 
lung einen ganz gutartigen, langsamen, 'natür- 
lichen‘ Verlauf nehme, dagegen das andere Mal 
trotz aller specifischen allgemeinen Behandlung 
in erschreckender Progression zerstörende Wirk- 
ungen äussere. Das Eine nennt. er: la verole 
faible,' das ‚Andere :: la: verole forte. 

Die "Ursachen ‘der verschiedenen Wirkungs- 
weise des syphilitischen Virus erblickt er" einer- 
seits in der verschiedenen Stärke des, Virus, 
andrerseits in der verschiedenen Resistenz des 
infieirten Organismus , oder, wie. er sich ‚auch 
ausdrückt, :in der . Beschaffenheit, des... ‚Samens 
und: des.» Bodens er ‚de la graine et in- 
fluence du 'terrain). 

Die Stärke des syphitttischen” Giftes nehme 
ab. mit der Zahl, der ‚Uebertragumgen.. ; (Die 
Beweise. für diese bekanntlich. 'strittige: These 
bleibt Verf. schuldig, er beruft sich lediglich 
auf die Analogie der Kuhpockenimpfung. Ref.). 
Das Gift ‚werde ferner abgeschwächt durch die 
gewöhnliche lokale .-Uebertragungsweise..- Verf. 
ist der Ansicht, dass flüchtige Contagien,' welche 
durch die Hangen- und Hautrespiration "in den 
Körper aufgenommen werden, ‚stärker infieirend 
wirken, als solche, welche an einem Punkte der 
verletzten Haut eindringen und in loco. infec- 
tionis erst einen. örtlichen Prozess: (travail..local) 
erregen, 'bevor sie in -den ‚allgemeinen? Kreislauf 
gelangen. Er stellt sich vor, dass das syphi- 
litische Virus durch die örtliche Reaction, welche 
es an der Eintrittsstelle in den Körper hervor- 
rufe, gewissermassen verarbeitet und „dadurch 
abgeschwächt werde. Demgemäss lehrt! er ‚auch, 
dass das Virus der 'hereditären Syphilis heftiger 
wirke, ‘als’ das der’erworbenen, und dass der 
hereditäre Uebertragungsmodus nicht "blos für 
den ‚betreffenden Foetus eine Ursache . iniensi- 
verer Erkrankung, sondern überhaupt‘ Mittel 
und: /Weg zur‘ Verjüngung und » Verstärkung 
des syphilitischen‘ Contagiums sei” Das’ Gift 
erneuere auf congenitalem, Wege seine ‚Kraft 
und behalte sie alsdann für mehrere successive 
Uebertragungen. Die Beweisführung. für. diese 
Idee, welche‘ er ;in.-üblicher Weise: sofort als 
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Berufung ; ‚auf. --Analogieen geliefert. ; Verf. 
stützt “sich: 'nemlich, darauf, dass die Variola, 
wenn. sie. durch. spontane Einatlımung ‚des Giftes 
entstanden: ‚sei, „viel...heftiger, und: ‚gefährlicher 
verlaufe,,.als. wenn’ sie. durch. Impfung künstlich 
erzeugt» werde... Er..eitirt.. aus ‚einer. ‚Schrift. von 
Desoteus.. et „Valentin (Traite histor. et: prat. 
de l’inoculation. : 1800) ,..dass die Sterblichkeit 
der. ‚spontan | entstandenen Blattern 1 auf! 14, 
die..der durch, Impfung hervorgerufenen.: 1 auf 
300 .‚betrage. ; ‚E'erner, behauptet er, dass auch 
in; ‚anderen \contagiösen Krankheiten, wo. keine 
Abschwächung. :des. Giftes durch: primitive Reac- 
tion -in!.loeo: infectionis geschehe , (z.B. Pest, 
Masern, -Scharlach,, Hundswuth), eben: desswegen 
de, ‚Erkrankung..schwerer sei, 
» Als..'weitere ‚Ursache ‚der laser io ha 
Bon syphilitischen Giftes betrachtet Verf. ‚seine 
Zerstreuung| im  Körper.: Je mehr. das Gift. im 
Körper diffundirt sei, beziehungsweise je’ älter 
die Syphilis eines Individuums sei, desto geringer 
sei,! die..iansteckende;) Kraft. - Die’ syphilitische 
Ansteckung; ‚welche, von: secundären. Aflfeetionen 
abstamme, sei: schwächer: als .die von: primitiven 
Affeetionen herrührendei. ‚Die hereditäre Kraft 
der‘ Syphilis‘ eines: Vaters: vermindere sich. mit 
den: Jahren‘; .z. B.. ein Mann, welcher Syphilis 
hat, heirathet; . sein. ‚erstes: Kind: wird todt ge- 
boren„iisein, zweites unterliegt 3 Monate nach 
der. Geburt, ‚einer schweren. Syphilis, sein. drittes 
zeigt eine..mildere: Form „der anerzeugten Sy- 
philis.und.wird gebeilt,.,sein viertes. bleibt ganz 
gesund. ».'Und diese: „Abnahme: der: Heredität 
geschieht ‚ohne: Behandlung der : Aeltern: durch 
Speecifica.. Ist: einmal die. Syphilis. in. der! letzten 
Periode ‚ angelangt, so. Ik sie, bekanntlich gar 
nicht mehr ansteckend. | 

Die : nn er Wirkungen ‚des 
Zn, hängt.'auch ‚von... den Graden der Resi- 
stenz des infleirten. Organismus‘ ab. Syphilitische 
Antecedentien, ‘Constitution, Gesundheitszustand, 
Alter, und..Geschlecht kommen hier in Betracht. 
Z.-B. wer: schon : einmal. syphilitisch gewesen 
sei oder von. syphilitischen  Aeltern  stamme, 
bekomme bei neuer: Infection nur milde Formen. 
Bei..blonden» Individuen ' sollen .die secundären 
Formen besonders hartnäckig. sein.‘ Das. Alter 
sei insofern von.Einfluss, als die: milde Form 
der .Syphilis vor. dem‘ 40.. Lebensjahr ohne 
Mereur‘ ‚heile , später. aber nicht. » Auf: die Ge- 
sundheit des-Weibes: mache. die Syphilis im 
Allgemeinen. einen: noch störenderen Eindruck als 
auf: die.des:Mannes, 

«Die».«Il. ; «Vorlesung, snelche nit ‚weniger 
als: "85\. Seiten... füllt, «beschäftigt sich mit‘ der 
Symptomatologie‘ der, milden: ' und: heftigen Sy- 
philisfälle. | Sie-ist» ziemlich :langweilig zu lesen 
‚und eignet sich nicht-zum-Auszuge,| wir können 

„daher 'nur ‚Andeutungen: über den Inhalt geben, 
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Verf. ‚unterscheidet in dem. natürlichen Verlauf 
der Syphilis 8 Phasen: 1) die. Ansteckung, 
2) die 'erste Incubation, 3) die Primitivaffecetion, 
4), die zweite Ineubation, zwischen der ‚Primi- 
tivaffeetion‚und den allgemeinen. Symptomen 
gelegen, 5): die Prodrome: der allgemeinen Sym- 
ptome, 6) den. ersten Ausbruch der allgemeinen 
Symptome, ,7)..die  Drüsenerkrankung,, 8). die 
Recidive ‚oder vielmehr die späteren, successiven 
Ausbrüche, 

Verf... geht nun. diese Phasen durch und 
zuähek ihr. verschiedenes Verhalten bei der milden 
und heftigen Form. Man kann schon aus der 
ansteckenden ‚Ursache. (durch Confrontation: der- 
jenigen Person, welche die Ansteckung: veran- 
lasst ‚ hat) ‚einigermassen erkennen, ob. eine 
schwere. oder leichte Form. daraus: werden wird. 
Desgleichen ist. die Dauer: der Incubation  wich- 
tig, längere Dauer. der Incubationszeit bis zum 
Ausbruch.der Primitivaffection deutet auf schwerere 
Infection, ‚Ist. die primitive: Aflection eine ein- 
fache »schankerförmige, Erosion, so verläuft die 
Syphilis im, der Regel, ‚leichter, als; wenn ein 
ächter.» callöser| Schanker! vorhanden ist. Die 
schankerförmige Erosion .. (chancre . parchemind 
vom ’Ricord) :ist'seine :milde: Abart des ächten 
syphilitischen Schankers, und da sie weniger be- 
achtet. wird, ‚auch weniger beim Coitus genirt 
als der’ächte Schanker, :so' ist.sie ‚es vorzüglich, 
durch welche die Syphilis. verbreitet wird... Ein 
Factum. ist. es, dass, die Weiber ‚an ‚ihren Geni- 
talien seltener ächte: Schanker tragen. «: Dieses 
Factumverklärt Verf. dadurch‘, dass Männer, 
welche mit: ächtem Schanker. behaftet: sind, sich 
im: » Allgemeinen‘. des. Coitus,‘ enthalten, und da 
der .Schanker wieder einen: Schanker und die 
Erosion wieder ‚eine ‚Erosion: zu: erzeugen pflegt, 
der Schanker seltner auf die. Weiber. übertragen 
werde.:' Die: ‚2. Incubation, d. h. die Zeit zwi- 
schen der: Primitivaffection und den ersten con- 
stitutionellen: Symptomen ist ‘nach dem Verf. 
bei. ‚der milden Form. etwas kürzer (im Mittel 
47. Tage) als bei ‚der. schweren Form (53 Tage). 
Die:.Prodrome der: Syphiliden stehen nicht im 
Verhältniss zur: ‚Intensität .der. Syphilis; Verf. 
hat: heftige: Prodrome ‚öfters ‘in schweren Fällen 
vermisst und umgekehrt: in leichten Fällen con- 
stätirt.\ Die» Alopecie hängt durchaus nicht von 
Mercurgebrauch, sondern von: ‚der syphilitischen 
Anämie abs‘; Härtnäckiges: Ausfallen. der Haare 
betrachtet Verf. für.'ein ernstes-Zeichen; indessen 
sagt. er; wachsen: nach jeder Form: von: Syphilis 
die Haare wieder, wenn die Kranken noch nicht 
über 85 Jahre alt:'sind. »Sehr viel komme auf 
die'Form der ‚Syphiliden »an; einfache Roseola, 
welche nicht länger als 12—14 Tage. dauert, 
lasse erwarten, ‘dass die'Syphilis spontan heilen 
‚werde, die. anderen Syphiliden machen den Ge- 
brauch: der Specifica  nöthig. ' Die successiven 
Eruptionen folgen:'sich bei 'der,milden Form der 
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Syphilis viel‘ lätrgeameb als’ bei‘ der) Frag 
Form 'u.us; w: u 

In der III. Voilledängn eierhickeit Vert. seine 
therapeutischen Grundsätze‘ und gibt‘ die spe- 
eiellen Vorschriften für die Behandlung der 
‘einzelnen Formen. '» Da die Syphilis‘. eine. In- 
toxikation ‘und’ keine Diathese sei, so sei'sie 
heilbar und könne‘sogar spontan heilen; denn 
jede  Intoxikation: heile von selbst, ' wenn‘ der 
Organismus stark genug sei und Zeit genug 
habe, das Gift ‘zu eliminiren.'18 Beobachtungen, 
welche Verf,’ aus seinen Erfahrungen‘ auswählt, 
werden: eitirt, um:.die Heilung ohne Mercurge- 
brauch zu. beweisen. 'Die’Nachtheile und 'Un- 
sicherheit‘ der‘ ‘Mereurbehandlung werden 'aus- 
führlich‘ erörtert‘ und. die Indicationen für den 
Mercurgebrauch eingeschränkt. ' Verf. ist‘ zwar 
kein“ prineipieller Gegner der Mereurbehandlung, 
dringt “aber. darauf, dass’ man ‘sie nur in ge- 
wissen Fällen’ anwende. "Die Behandlung ‘ohne 
Mercur sei sicherer und führe rascher. zum Ziel. 
Im Allgemeinen befolgt er den Grundsatz, nur 
die nach‘ ihm zur: schweren Form der Syphilis 
gehörigen Fälle: mit ‘Mercur ‘zu: behandeln.‘ Die 
speciellen: ‚Vorschriften ‚ welche ‘Verf. für'"die 


Behandlung der ‘einzelnen 'syphilitischen : Affee- _ 


tionen angibt, erscheinen. uns ganz zweckmässig, 
enthalten aber: doch zu wenig neue Gesichts- 
punkte, als dass wir hier weiter darauf ngrimR 
sollten, 

Der Appendix, welchen Verf. seinen'Ver- 
lesungen .beigegeben hat, enthält 5 Artikel. Der 
erste: derselben .bandelt von: ‘der: Niehtverimpf- 
barkeit des ächten Schankers auf: seinen: Träger 
(Irr&inoeulation). Der: Verf. kritisirt die neusten 
Arbeiten über diesen‘ ‘Gegenstand und bekennt 
sich zwar zur: Lehre‘:der Nichtverimpfbarkeit des 
Schankers auf seinen: Träger, ‘glaubt aber doch, 
dass ebenso gut als ein Individuum nach Heilung 
seiner: Syphilis aufs ‘Neue »syphilitisch'  infieirt 
werden: könne, auch der Schanker in der ersten 
Zeit nach seiner Entstehung, d.h. bevor die Syphilis 
die. ganze Constitution ergriffen habe, reinocu- 
label sei. Diese‘ Behauptung ist bekanntlich 
schon von Lee aufgestellt: worden.: 

Der zweite Artikel: betrifft. die: sypbilitische 
Heinfection, d.h. das zweimalige Auftreten der 
Syphilis. bei‘ demselben Individuum. . Er 
über diesen Gegenstand im vorigen‘ Jahre‘'ein 
Memiöire veröffentlicht (Arch.'gen. de med. Juill. 
et Aout, ‘vide: vorigjähr. Jahresb.' p. 199). Hier 
gibt er num einen Nabhirag von 7. weiteren be- 
stätigenden ‘Beobachtungen. ii sah 
u Der‘ dritte’ Artikel enthält 16 ‚Fälle von 
Syphilis‘, dran ohne: ee ailiah Rn 
An 

In dem vierten; „Artikels ach er vaus‘ det 
Hirasbr. ‘11, Fälle von. apopleetischen Zufällen 
bei ‚Syphilitischen ‚zusammen‘, ‚welche,'sich'"von 
wirklichen:  Apoplexiem.' dadurch. «interschieden, 
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dass kein Verlust‘ des Bewusstseins, kein Fieber 
und keine anatomischen Veränderungen vorhänden 
waren. ' Er fragt -sieh,' woher‘ diese Zufälle 
kämen ? »Ob' sie 'blos zufällig ‚mit Syphilis''zu® 
sammengetroffen: oder von: der Syphilisj'oder 
von der specifischen ‘Behandlung abhängig‘ ge” 
wesen 'sejen.‘ "Er vermuthet das: Letztere"und 
fordert‘ deshalb‘ zur ‘Vorsicht in ‘der ur ge 
der Speeifica (Jod, Mercur ete.) auf. Im 

' Der: fünfte‘ Artikel gibt einige: Dendeskinn gab 
über | tertiäre ‘Syphilis, nach''welchen dieselbe 
nicht als: eine‘ Periode der Syphilis’ sondern 
als 'ein "besonderer pathologischer Zustand"auf- 
gefasst werden soll. "Während die’ Syphilis eine 
Intexikation  seiy'müsse die tertiäre"'Syphilis ‘als 
eine: Diathese' gelten, welche für‘ alle "Zeiten 
mehr oder minder bleibe. Sie seider' Therapie 
ebenso unzugänglich wie die "herpetische oder 
rheumatische ' Diathese. "Die hygieinische Be- 
handlung ergebe: hier gg rs Feen Magie 
Bakaktaieı trag ubnm —r 





Ih Biep's Willen über Ehalteschib Toon 
eulationen undiihre: Beziehungen zur Vaceination, 
welehe: in’s' Französische übersetzt’ wurdenpiätch 
schon im vor. Jahresbericht (p. 188 fi.) 'bespro- 
chen worden. »Zur Ergänzung "wollen wir hier 
aus der 2.:Vorlesung 'dieIdeen des Verf.'s»über 
die Inoculationsfähigkeit‘ ‘der ‘beiden Schanker- 


formen'und ihr  Verhältniss' zu” dem 'Bubonen 
nachtragen. ‚Der ' Kernpunkt‘ »der“Ansehauungen 


des Verf.’s»liegt, ‘wie ‘man aus’ seinemfrühleren 
Arbeiten schon weiss; darin; ' ‚dass eridie Verschie+ 
denheit der beiden 'Schankerarten in der ‚suppws 
rativen und’ adhäsiven‘ Entzündungsform' sucht, 
Beide Formen, sagt‘der: Verf.jseien' autoinoch- 
label: ‚die suppurative Form (weicher‘‘Schanker) 
während ihrer ganzen Dauer, ‘die-adhäsive Form 
(infieirender Schanker) 'nur‘ in’ den‘ersten‘ Tagen 
ihrer Existenz,‘sb lange‘“noch keine’ Induration 
aufgetreten sei. Die Sekretion tder>beiden Schan- 
ker; könne ‘durch eine’natürliche A uto-Inoeulation 
(Lymphgefäss-Absorption) bis zw ’den’"Lymph- 
drüsen : tränsportirt‘ werden und‘ dort 'specifische 
Afleetionen ' erzeugen. '» Es: scheine, dass die 
Lymphgefäss - Absorption in "der suppurativen 
Form, wo das ‘Sekret einen Jleichten‘Ausweg 
finde, nicht. so: rasch 'geschehe, als 'in der''ad- 
häsiven Form , 'wo .die 'infieirten Gewebe oft 
mehrere: Wochen! lang: der'Sitz’einer' specifischen 
Infiltration: / seien. » In»: Folge’ dessen bilde’ die 
Lymphgefäss-Resorption des ‚Giffes: bei der sup- 
purativen‘ Form» die ‚Ausnahme‘: 'und wenn! sie 
geschehe, so erzeuge sie gewöhnlich.nur> Ent- 
zündung 'eines einzigen ‘Ganglions; dagegen be- 
wirke (die adhäsive’ Form fast immer: mit-Noth- 
wendigkeit Entzündung‘: einer“ »grossenwAnzahl 
von Gangllen “(multipler indolenter Bubo).“' Nur 
diejenigen Drüsenganglien,:' zu welchen'.die "das 
Gift ‚ resorbirenden : Lymphgefässe'sichibegeben, 
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werden taffichrty''smam’»nennel’sie die»»primären 
Ganglien»Die'secundären Ganglien,»d.; 'h. dies 
jenigen;welehe ihre! Lymphgefässe 'von anderen! 
Ganglien'sempfangeny böten' niemals syphilitische 
Primäraffeetionen dar. Es sei auch'''klar, dass 
die Allgemeininfeetion , des Körpers ‚nicht auf 
dem »Wege'..der. I,ymphbahnen sondern durch. 
Vermittlung des in dem erkrankten Gewebe .eir- 
eulirenden; Blutes gsashehe Un. h Wei 

a a Im 
ns „8, Hr. ‚Spering stellt, in seinen | „klinischen 
Studien, ‚über das, syphilitische, Virus“ ‚folgende 
Fragen. auf: Warum beginnt die allgemeine 
Wirkung, des Virus nicht sofort? Warum ver- 
hindert re nühzeiige Anwendung. der Merecuria- 
lien (während der Periode der Primäraffeetionen) 
nieht u e "Entwicklung der, eonstitutionellen 
Syn ptom “Welche Bedingungen liegen ‚der 
ai ikal en MA welche liegen der Nichthei- 
g der Syp hilis zu Grund? Wie soll man 
Rh den ‚Syphilitischen beobachteten Still- 
stands - ‚Perioden ‚erklären? ‚Warum sind ‚Reci- 
dive so häufig? 
"= Umdiese Fragen 'zu lösen , , speeulirt Verf. 
über die‘ 'mittelbaren’ und‘ ünmittelbaren‘ Wirkun- 
sen des’ 'syphilitischen Virus. Er sagt: die 

philis dr gt in’ den Organismus ‘meistens anf 
gr verschiedenen’ ‘Wegen , ‚'‘nemlich durch 'das 
primitive Geschwir '(Schanker) und ‘durch den 
Schleimtüberkel; je 'nachdem bietet die’ Infection 
bemerkenswerthe'wUnterschiede dar» (Rinecker 
hat »diese Ansicht ‘schon. lange: aufebstehl ‚Ref.). 
Das primitive' Gesehwür'" stammt‘ immer "von 
einem ihm ähnlichen Geschwür her, es’'entsteht 
nieht:ohne vorausgegangene Continuitätstrennung, 
esihat‘-keine; Incubationsperiode,., :Der Schleim: 
tuberkel: hingegen kann:sich ohne: Continuitäts- 
trennung ‚der, Haut‘ entwickeln, - durch. ..blosse 
Endosmose und: mit. ‚einer ‚Ineubation. von. 15 
30: Tagen.: » Das» Gift. des ‚Primitivgeschwürs. er- 
zeugt nur ‚dann !constitutionelle Syphilis, ‚wenn 
der Schanker von einer indolenten Induration 
der „Lymphdrüsen : gefolgt ist,‚‚diese Drüsenindu- 
zation, beginnt zwischen: dem 2 1, Tage, vom 
Erscheinen des Geschwüres an gerechnet.. Dem 
Schleimtuberkel ‚geht im Gegentheil die Drüsen- 
de vi, immer voraus. Die Incubationsperiode 

we welches von einem Schanker herrührt, 
kürzer als die.des vom Schleimtuberkel YB 

st ee snden, Virus. "Wenn der Schleimtuberkel 
von, "Site eines ‚Schänkers herrührt, 'näch- 
dem” Mae die Drüsen schon passirt hatte, s6 
ist eriwederiim Stande, einen: |Schankeresü re- 
produeiren, noch‘ »inenssirulönten Bübo:»zu\ier- 
zeugen; sim 'Gegentheil',: Schankergift "auf den 
Tuberkel gebrächt macht diesen'sverschwinden 
und wandelt ihn in ein Geschwür um. Das 
Gift eines 'Schleimtuberkels, welcher durch’ An- 
stecküng;''vwönteiner constitutionellen!) Affectioh 
erzeugt’.wurde und: sauf seine: \vorausgegangene 
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indölente‘) Drüsenindurationsv gefolgt war ‚führt! 
unabänderlich zur’ -Allgemeihinfeetion. Das Gift) 
des Schankers dagegen führt mit zurıAllgemein- 
infection, 'wennes zu den» Lymphdrüsen gelangt: 
ist und: dort» Indurätion hervorgerufen»'hat.'Diese, 
Eigenthümlichkeit»" des 'primitiven! /Geschwürs! 
hängt in keiner: Weise von veiner* Verschieden- 
heit'»des'' Giftes+ab, ‚aber sie steht in» en 
mit‘ bisher übersehenen ‘Umständen. ses 

Hr. Sperino gibt darüber folgende Erklärüungr 
Ohwohl »dieAnatomen: unter: sich: uneinig: kind 
bezüglich der'-feineren : Struetur der» Lymphge- 
fässe , so-stimmen: sie’ doch‘ darin überein,''dass: 
die Lymphe;; indem sie zur Drüse gelangt, eine! 
andere anatomische .Struetur vorfindet als’ die! 
des zuführenden 'Lymphgefässes ist und deshalb: 
dort; während: sie: seine" Verlangsamung!' ihrer 
Cireulation erfährt, ihre Zusammensetzung ändert. 
Däraus- folgt, dass: das‘ absorbirte und »zun.den 
Drüsen transportirte Gift keine unmittelbare Ein- 
wirkung) auf; den ganzen;Körper hat: Angelängt 
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in: den‘ Drüsen; veranlasst das Schankergift ent- 


weder‘ eine: indolente‘ Induration oder: eine‘ Ent= 
zündung mit!oder ohne: virulenten Abscess. sr! 
"Wenn (das Gift in! kleinen 'Quantitäten nach 
und'nach zur Drüse: gelangt (wie''diesder“Fall 
istbei ‚einem einzigen 'Geschwür, welches wenig 
oder nur serösen,»schlechten«Eiter secernirt);.so: 
lässt sich ’die’Drüse ‚ausdehnen, ohne: gereizt'zu 
werden‘ » und ‚ohne: sich zu 'entzühden, «und: dann 
entsteht 'die 'indolente Drüsen-Induration.! Diese 
Induration «besteht Jahres langıjs bis jede Spur 
voh Syphilis» verschwinden ‚ist,‘ Dass das Schan- 
kergift! in«den Drüsen: längere Zeit verweiltwals 
das» Gift««des' Schleimtuberkels, dis:ıh. dass's.die 
Incubation: des: letzteren »kürzer 'ist) als .die».des 
ersteren, müss''darauf bezogen werden; dassdas 
Tuberkelgift; ! welehes’:durch die Drüsen selbst 
schon modifieirt würde; flüssiger, dünner» und 
leichter: resorbirbar,'ist;»während im 'Gegentheil 
das: Schankergiftrerst»durch längeren Aufenthalt 
ins der'!Drüse | jene»:Modification'! erlangen» muss; 
welche: zur Erzeugung 'ieonstitutioneller Wirkun- 
gen nöthig istiiwDie:! Drüsen ». geben! also dem 
Virus: die. Kraft, die» gähze Constitution zu! in- 
fieiren ; » ohne‘ »indurirte Drüsen |; gibt" es» keine 
Syphilisund«ohne''vollständige‘:Rückbildung .der 
Drüsenindurationen gibt es keine radikale Heilung 
der «Syphilis.» Diensindurirten‘« Drüsen: ! sind + der 
lokale Infeetionsheerd, von welchem Virchow 
erw: nytlorlırads Fate ni) 
Was» die: Schlnkier trete betrifft, ..so 
batusellieb 'sie Hr.! 8perino' als vein’ ganz 'secun- 
däres Phänomen.» Wenn «nemlich' die Drüsen 
(dureb'Anhäufung des! Giftes' zu. sehr ausgedehnt 
seieny.’soösstaue sich'Giftsin® den» 'Eymphgefässen 
andıodem umgebenden Gewebe .des’' Schankers, 
ierzeuge'dort Reizung, ‚Ergiessung' ‘von ‘plastischer 
Lymphe «und Indnration:-» Die. grössere 'Häufig* 
keit der Schankerinduration'beim Mannevverkläri 
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Hr. Sp. ‚aus ' der »verschiedenen 'anatomischen 


Beschaffenheit des :'Lymphsystems bei’ beiden 
Geschlechtern. : Beim Weibe seien die  Gefässe 
und Drüsen weniger resistent, ausdehnbarer, sie 
erlaubten deshalb eine-beträchtlichere Ansamm- 


lung von Virus und eine grössere ‚Schwellung 
als beim Mann, wo »Gefässe und Drüsen viel: 


resistenter seien ‘und folglich das Gift 'in seiner 
Bewegung gegen‘ Em er leicht aufgehalten 
werde. 

Im Einklang mit he Gesagten behauptet 
Hr. S8p. auch Folgendes: Wenn ein Individuum 
mit 'indurirten Drüsen behaftet ‘ist, also an .de- 
klarirter Syphilis :leide-und von :Neuem 'Schan- 
kergeschwüre: sich zuziehe, ‘welche zu einem 
suppurativen Bubo führen, so verschwinde:' nicht 
blos die Induration, sondern die Syphilis heile 
schneller: und‘: vollständiger. . Eine natürliche 
Folge davon sei die Nützliehkei der ne 
sation. | 

Dieses ist die reiht Theorie: ‚des Hrn. 
Sperino , vermöge "welcher es ihm möglich ist, 
an: der 'Einheit' des syphilitischen: Virus’ festzu- 
halten. Wir haben sie’'so: ziemlich wörtlich 
nach dem Referat ‘der Union med. de Par. wie- 
dergegeben; ob: der Autor in der Originalschrift 
irgend welche Beweise für seine ‘Theorie bei- 
gebracht hat, ist uns unbekannt. Die Idee der 
Aufbewahrung des Virus in den indurirten Drüsen 
“ist ‚übrigens nicht neu, sondern schon mehrmals, 
so z. B.; von‘ Michaelis (vrgl. Jahresber. pro 
1858 p. 303) ausgesprochen worden. : 

Sehen : wir‘ nun, ‘welche  Consequenzen Hr. 
Sperino ‘für die ‘Therapie aus seiner: Theorie 
abgeleitet hat! —: Er’ sagt: Will man ' eine 
dauerhafte: Heilung: der ‚Syphilis erlangen, so 
muss man dafür sorgen, dass: die Drüsenindu- 
ration vollständig verschwinde.' Das sicherste 
Mittel wäre, die indurirten Drüsen : auszuschnei- 
den, ‘aber 'dies gehe: 'begreiflicher Weise nicht an, 
weil man sie nicht alle exstirpiren »könnte und 
die: wenigsten Patienten einer: solchen Behand- 
lung ‘sich : unterziehen würden. Man 'kann also 
nur die: Ursache der‘ | Induration bekämpfen, 
d. h. das Virus «durch Mercurialien ‘neutralisiren. 
Wendet :man die Mercurialien : wie: 'gewöhnlich 
an, so kann man zwar‘ die «constitutionellen 
Symptome ziemlich ‘sicher verschwinden machen, 
aber die Indurationen : er en ee. lange 
Zeit noch zurück. 

Um diesem Uebelstand hnchhten; meint Hr. 
Sp. das Virus auf einem direkteren Wege anzu- 
greifen, wenn er Mercur durch :dieselben 'Lymph- 
bahnen resorbiren lasse,’ 'welche‘das Virus‘ zu 
den Drüsen: gebracht.hätten. Er lässt ’deshalb 
täglich ‘wenigstens 2mal auf. die gereinigten' Ge- 
nitalien (Eichel, ‘Vorhaut,"Ruthe,.Vulva, grosse 
und kleine Labien) Mercurialsalbe 'einreiben: und 
behauptet, folgende Resultate von dieser Behand- 
lung: gesehen: zu haben: + 
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mit der Behandlung fortfahren , 
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1) Zuerst regelmässige, tägliche 'Verminder- 
ung der Induration, hierauf: Verkleinerung des 
Drüsenvolumens ; die Verkleinerung. ‚geschieht 
rascher, wenn die Indmatioi vom Akne 
Virus herrührt.. © +.‘ ara 
a) Vermindepting und vollständiges Werichwhib 
den der ent der een oder des 
Tuberkels, war 

3) Wenn diese örtliche Bohkhananie vom 
Moment der Induration begonnen und bis zum 
Verschwinden der Induration fortgesetzt wird, 
so folgt keine allgemeine Syphilis darauf. 


4) Wenn die Induration schon, seit acht 
als 14 Tagen vor dem Anfang der Behandlung 
existirt hat, aber . aus Schleimtuberkelansteckung 
hervorgegangen war, so kann man der Allge- 
meininfection ‚noch zuvorkommen ; im ‚andern 
Falle,, wenn die Infeetion von einem Schanker 
abstammt, ist. die Verhütung der. ‚constitutionellen 
Syphilis. weniger sicher, ‚letztere kann sich regel- 
mässig, entwickeln, aber sie tritt viel ‚gutartiger 
auf und verschwindet in sehr kurzer Zeit. 


.,5) Wenn. die. constitutionelle ‚Syphilis. mit 
ihren gewöhnlichen Symptomen auftritt, ‚so_be- 
wirkt. die genannte Behandlung prompte, "Heilung 
der Symptome in, 15,,.20 ‚oder 30. Tagen;; aber 
man muss, wenn. man ‚Recidive vermeiden ‚will, 
bis Auch die 
Induration ‚vollständig verschwunden. ist... 

6) Wenn die Syphilis alt jund''von: en 
Aktebkianitn begleitet ist, muss man. mit..der lo- 
kalen » eine Ki Jod- ee Men 
verbinden. T ht Te 

'7) In den’ 'sehr schweren Fällen, welche ‘mit 
Kachexie verknüpft sind und’ der ‘Jod-Mercur- 
Therapie widerstehen, erlangt man 'eine sicherere, 
leichtere und radicalere Heilung, wenn man'der 
lokalen und allgemeinen Anwendung des Queck- 
silbers die Inoeulation von einer’ kleinen Portion 
primitiven Giftes in hie ‚genitalium vorher gr 
lässt. 


8) Die lokale Behandlung ist nur sehr selten 
von mercurieller Stomatitis gefolgt, ausgenommen 
die Fälle, wo man das Mittel auch in ‚der Um- 
gebung der Genitalien eingerieben hat. 


9) Aller, Wahrscheinlichkeit ‚zu Folge, exi- 
stiren noch andere Substanzen, welche eine ähn- 
liche Heilkraft wie das Quecksilber haben. Das 
schweflichsaure Natron, . mit welchem Sp. ex- 
perimentirt hat, ergab befriedigende Resultate, ”. 


 (Essist beachtenswerth, ‚dass Hr. Sperino als 
früherer ‚Häuptvertheidiger - der. 'Syphilisation »zu 
dem von den Syphilisateuren so: sehr: geschmäh- 
ten. Babes Der ar ma ist. Ref. ) laser T 
ch Hahesw Tan: 

Ber Ans Berseren J outnalartikeli; tritt Hr. Al- 
bertetti der: dualistischen Ansieht:hauptsächlich 
nach der Zollet’schen Fassung entgegen, trotz 


AITUNHARAIREA ED 
einem ziemlich’schwülstigen Style, der uns mehr- 
fach: den: Inhalt der: Arbeit‘ unklar: liess, glauben 
wir: doch‘in ) den Sinn‘ und: die Tendenz 
derselben ‚in Folgendem: wiedergeben. zu: können. 
Verf. geht 'von' einer Vergleichung der Entwick- 
lung des“ Virus im Organismus mit der Keimung 
- eines» /Samens » in dem dafür. günstigen Boden 
aus juer wirft ‚den:andern Syphilidologen besonders 

vory.'dass ‚sie: das: Virus: als» für sich existirend 
betzhchten;; ‚während zu: seiner: Production : der 
Organismus , in welchem .'es 'entstehe, absolut 
nothwendig,, das Virus an: und: für sich’ gar 
nicht ::gedacht : werden: könne.’ ; Während nun 
also durch einen bestimmten typischen Or- 
ganismus unter bestimmten 'Bedingungen, wie 
nach‘ :Berülirung: mit einem: ‘gegebenen Virus, 
immer: wieder‘ ein’ und dasselbe Virus repro- 
dueirt. werde, 'kommen dagegen‘ durch die Mo- 
difieationen-im Organismus selbst und durch die 
manigfaltigen Verschiedenheiten in den Umständen, 
unter denen: die: Berührung -geschehe, Abweich- 
ungen: in.'den: Formen bei Reproduction: des: an 
sich ein und dasselbe bleibenden Virus vor. Dies 
sei ‚auch‘ der  Fail' mit dem syphilitischen Virus, 
und das,» was: man »als’ den Dualismus der ve- 
nerischen Gifte  begründende  Verschiedenheiten 
. der lokalen '(Schanker-) Infeetion :und der syphi- 
litischen Allgemeinerkrankung aufgeführt, ' seien 
nichts als zufällige Modificationen, welche ‘durch 
Verumständungen :der constitutionellen Verschie- 
denheiten «der einzelnen ‘Gewebe, ihrer momen- 
tanen Zustände, ihrer Praedispositionen und 'all- 
gemeinerer ,. ausser‘ dem . inficirten Organismus 
Bugseeh Momente bewirkt werden. 







Arrzam 
Kurz 188 


„So, sehr sich Albertetti von den Resultaten 
seiner Vergleichungen_ und ‚Speculationen  über- 
zeugt ‚hält, so ist ‚uns doch. nicht klar geworden, 
was hiedurch. gegen, die ‚Dualität des Schanker- 
und. des. syphilitischen Giftes bewiesen ist, indem 
die, durchgeführten, Argumentationen ebenso gut 
für ‚jedes. der einzelnen Virus ihre Geltung haben, 
als. für. ‚die Ansicht. der Einheit "beider, ander- 
seits dieselben ebenso gut z.B. für Einheit des 
Vaccine- mit dem syphilitischen Gifte angeführt 
werden könnten als für die Einheit des Schanker- 
virus mit dem syphilitischen. Wir geben übri- 
gens,. wie schon gesagt;. bei der, für Nicht-Ita- 
liener sehr schwer verständlichen. Schreibart Alber- 
tett's die Möglichkeit zu, ihn nicht überall 
vollständig ‚und richtig, verstanden zu haben. 


sad Hi 

10. Die — Arbeitı zo Hrn. Albertetti 
wurde “zum“Theil schon im: letztjährigen Re- 
ferate' angezeigt.» Der"Verf. fährt fort, in histo- 
risch-kritischer‘ | Weise "und oft in leidenschaft- 
lich polemisirendem‘; Tone: bekannte Thatsachen 
und darauf basirte Ansichten anderer Syphilido- 
logen zu besprechen. Die” polemisirende, ober- 
flächliche Haltung 'und der’ Mangel an’ gründ- 
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licher. Literaturkenntniss benimmt der ziemlich 
Anlass ee ihren: iin Fi Mi 
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16, Hr. Kübner hielt a ander BeRiamchsunck: 
nr ‚zu Stettin einen Vortrag:über ‚Auto- 
inoeulabilität: des indurirten :Schankers,: wie sie 
bei der Syphilisation beobachtet: werde, ‘Er 
‚bestreitet das Hauptargument der Dualisten, 'dass 
nemlich der» infieirende: Schanker‘ auf seinen 
were nieht verimpfbar: sei. u seiner 

‚Nach: ; sehr; zahlreichen, ' ihm : 'misslungenen 
Ziebmahen: über, -Uebertragbarkeit secundär' sy- 
philitischer: Secrete auf den‘ Träger 'derselben 
oder 'auf' andere allgemein Infieirte impfte.er 
doch: drei Individuen,‘ zwei Mal den Trägern, 
ein Mal von ihnen’ einem andern constitutionell 
Syphilitischen! das "anfangs resultatlos versuchte 
Secret ihrer Plaques‘ muqueuses: mit derartigem 
Erfolge: ein, dass'in 2-3. Tagen Pusteln und 
aus ihnen -Geschwüre, dem Schancroid' ganz ähn- 
lich: und mehrere .; Wochen: sich: vergrössernd, 
entstanden. ‘Diesen Erfolg’ schreibt Hr. Köbner 
der: durch Anfrischung der Condylome‘ (mit der 
Scheere) :bewirkten stärkeren »Eiterabsonderung 
zu, ‘welche‘.'auch im‘ den. Experimenten .Biden- 
kap's “(mit ‘Condylomen« 'und'‘Ulcera' indurata) 
spontan, 'oder’durch langes Liegenlassen trockener 
Charpie: oder durch‘ Pulv. :Sabinae 'enstanden 
war. «Die Erklärung dieser‘ von: beiden Beob- 
achtern‘ unabhängig: von einander ermittelten 
Thatsache findet K. in seinen‘früheren Versuchen 
über die Dignität morphologischer Elemente 
als Contagiumträger, ‘da sich bei:ihnen heraus- 
stellte, dass’ filtrirte syphilitische Secrete ungleich 
geringere‘ Verdünnung "ertragen, um noch eine 
Wirkung ‘zu ‘äussern , als "nichtfiltrirte ,' ‘dass 
also die Eiterkörperchen für die Contagiosität 
eines Impfstoffes, wenngleich nicht unentbehrlich, 
aber doch sehr wichtig sind. Wenn man''jene 
Bedingung der stärkeren Eiterproduction des 
Uleus: induratum , sowie des ‚Condyloma latum 
in: Stadien; ' wo deren Oberfläche : trocken ' und 
der Reparation nahe'ist, sei es durch mechanische 
oder chemische Reize, ' setzen ‘werde, dürfte die 
Auto-Inoeulabilität ‘der Secrete jener ‘nicht mehr 
zu‘ den‘ ‘grossen Seltenheiten, sondern zur u 
za seltener’ Ausnahme: werden. 

Im‘ Anschluss: hieran erwähnt Hr. Köbner 
dual Boeck; seit 2 Jahren‘ zur curativen Syphi- 
lisation nur von 'Uleera''indurata’'stammenden 
Eiter verwendet, und dass ‘'die hierdurch'erzeug- 
ten Geschwüre, wie er sich in Norwegen selbst 
überzeugt - hat, den von: Ulcera‘ nern auf By 
philitische übertragenen gleichen. DET aTT nr 

18. Die Soc. de med. in Gent hatte folgende 
Preisfrage: ausgeschrieben‘ ",„Kann‘ die Syphilis 
innere Krankheiten erzeugen und die vorhandenen 
modificiren?' Im Bejahungsfalle, Beschreibung 
und Therapie dieser. Krankheiten.* ‘Zur Beant- 
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:wortung ıdieser' Frage wurde: »von:Hrn! Asslıde 
Naux ein voluminöses»!M&moire eingereicht, 
welchem eine Medaille als Zeichen der Aufmun- 
-terung :zw!Theil. würde. sisDie ‚Preisschrift. wurde 
in» den Ainnalen » der«Gesellschaft publieirt«ent- 
“hält ‚aber eine nur sehrswuinvollständige Lösung 
‚der gestellten» 'Frage,.i Im: 4..iCäpitel ‘gibt der 
‚Verf. eine ungenügende: und: überflüssige: !Ge- 
‚schichte «der :»Syphilidologie,i-an:: welche 'er.:sehr 
zahlreiche und wichtige«Fragen über: Wesen, 
:Aeusserungen und Behandlung «der: syphilitischen 
‚Diathese: anreilit,»ohne‘ihre Lösung zu versuchen. 
dm »2.1Capitel'! beschreibt Verf. die »viscerale 
»yphilis: nach‘.:den » vorhandenen literarischen 
‚Materiälien;; diese ‘kennt. vers\äber: nur: unvoll- 
ständig; und neue. Beobachtungen fügt ver nur 
‚sehr -wenigelihinzu;: Nur) :einige: Beobachtungen 
;beziehen sich: auf.:die Hauptfrage, ob die Syphilis 
vorhandene innere! Krankheiten-modifieiren;könne, 
Der »Rapporteurs wirft:ihm : vor‘, dass:“er!idiese 
‚Beobachtungen! »nicht. :!benützt «habe; um: seine 
Meinung in diesem: Punkte zu- formuliren;» Das 
3 Capitel.«ist.der Behandlung ‘der visceralen 
Syphilis.gewidmet..: Diese ist: .die,»Behandlung 
‚der, Syphilis »überhaupt, |; nur machts:der „Verf. 
‚darauf. saufmerksam,«.dass ‚wenn“bei inneren sy- 
pbilitischen»- Erkrankungen: der ‚Charakter «der 
‚Gongestion » und: Entzündung :vorherrsche; anti: 
phlogistisch und: ‚in«einer gewissen! Periode.‘der 
wisceralen Erkrankungen. robgeäkiichd tonisirend 
verfahren‘ ersten 'müsses ı 
siasımsid 1Sdm Hhror 223 
»L9, Hr Guillenin ne einen: ie 
Etäsbhen ‚u ‚der - 2mal)'lan; leichten! Verletzungen 
litb und: weil ‚diese gar, «nieht'heilen: wollten, 
immer, erst:mit.innerlichem Jodgebrauch behandelt 
werden. ;musste.', Verf.nimmt:deshalb an, dass 
‚die »syphilitische.:;Diathese: die rennen “von 
Win dannaufbäit ‚hair ee 
By; MOIIFR BETON 1.4 ram 3 
ut beiden; Bakauktelhen ie des- Hin) 
on _— dm Amsterdamer Spital: während 
des Jahres :1862 behandelten -venerischen Krank- 
heiten beruhen: „auf; seiner „meist trockenen Auf- 
zählung‘ ‚und: Zusammenstellüngi.des beobachteten 
Materials, (202..Fälle)ii».Wir,’sehen. ‚aus:dieser 
Art der Berichterstättung, welche‘. die, :Spitalbe- 
hörden und :Lokalärzte..ällerdings.-interessiren 
mag; keinen „grossen: Nutzen für die. Wissen- 
schaft... erwachsen ı,und unterlassen «es deshalb; 
darüber.‘ zui.:referiren. - »Höchstens könnte man 
die ‚vom. Verf angewendeten » Behandlungsme- 
thoden,, und: ‚einzelne eingeflochtene. Krankenge- 
schichten mittheilen; sie ‚bieten aber ;auch-nichts 
Ausserordentliches. 
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NP>ER ' Der; vorliegende: Bericht. des. Hrn. Ricordi 
euakrenkti sich ‚über. ein :Material des: Mailänder 
Spitals; von‘919.Kranken; »worunter 645; Männer, 
221. Weiber und, 53iKinder. ‚Davon .werden als 


LEIST. I. D. LEHRE V. D. SYPHIL 





. ” 


AUL@VENERISCHEN KRANKHEITEN 


geheilt “aufgeführt 610 Männer; 187 Weiber«und 
484:Kinders>Gestörben \;6:'Männer 'und !3"Kinder: 
x» \Unter:'diesen Kränken'erscheinen :mit'blenor+ 
rhoischen: Krankheiten. 271: männliche «undı73 
weibliche Individuen; mit’ einfachen-Geschwüren 
mit «oder «ohne «Complication, mit Blenorrh, oder 
Bubönen: 210: männliche; 23 weibliche “Indivi- 
‚duen;:mitverschiedenen Formen: constitutioneller 
Syphilis,; wobei diesiblossen'indurirten Geschwüre 
mitgezählt: sind : 132: männliche, ': 300 «weibliche 
Individuen: und: 48 Kinder.» w .„smmsinnger) 
us Der» Bericht.behandelt ‚2/Hauptäbtlieilungen« 
die sogenannten venerischen und.diesyphilitischen 


Kirankheitsformensimmriinod weis desub ods 
ie I. ‚VenerischeiFormen: im! irn emrimiang 


„»«Y) @olpitis,Vaginitis metritisvıblenorrhagia 
und» Üteringeschwüre. Hier :'heben »"wirssınur 
hervor, dass‘ Ricordi:\die ‚Ansicht . von» Pellizari 
von : einer beigenthümlichen: Form von  Uterinäf- 
feetion'«bei Frauen; die durch’s: Säugen: syphili- 
tischer‘ /Kinder: ‚eonstitutionell'! infieirt: sind ‚aus 
seiner Erfahrung: zu widerlegen | sucht, undı:die 
von! Pellizari beschriebene»: Affeetion“ auch (bei 
weiblichen : Individuen: vorgefunden «hat »die iin 
anderer Weise.constitutionell:infieirt waren, 
“4 2)»/Blennurethrie‘ ‚(Urethralblenorrhoe)»-ibei 
beiden ‘Geschlechtern. :: Aus ‚den mit sdenallge- 
meinen.'Erfahrungen :übereinstimmenden Bemerk- 
ungen heben . wir: hervor, dass\' Ricordi unter 
500:-in ’ den Jahren 1861» und:ı62: an: Urethro? 
blenorrhoe ::behandelten :Männern trotz «demiige- 
nausten: Examen nicht: |einen: mit; gemeinem 
Harnröhrenschanker.:: gefunden.-;hat , , 'woraus«er 
auf ausserordentliche:. Seltenheit,..der' letzteren 
schliesst. ‚Von Bromkaliumlösung im Verhältniss 
von. 2:400° ‚hat Ricordi bei Erectionen “und 
Chorda die besten Erfolge "beobachtet. A bet 
Die Vaginaldotchen und Injectionen® sind in 
der Rückenlage mit erhöhten Kreuz zu appli- 
ciren, um vollständigere Ausspülung‘ ‘der bezüg- 
lichen, Theile zu erreichen.‘ Ueber die” von. Be- 
toldi empfohlene Anwendung von essigsaurem 
Kali gegen Blennurethria hat Ricordi keine Er- 
fahrungen "gemacht, und sieht sich durch’ seine 
Beobachtungen ebenfalls. aisser' Stande, über’ die 
Existenz oder Nichtexistehz, sogenannter blenor- 
rliöischer Gelenkleiden ein  Urtheil "abzugeben. > 

3) Acute Blennurethria, Prostätitis mit‘ Ab- 
scessbildung, “ Eine Krankengesehichte ‚öhne, .be- 
sonderes Interesse. av. 

4) Blenorrhagische‘ ee 
beobachtet, 2 Mal bei Männern, 1 Mal bei 
einem: VEranerkiimebersiociä mabun with 

'; 5) Blenorrhagische Oxchitis wird’mit:dem besten 
Erfolg «mit täglich‘ 3+-Mal wiederholten« Collo- 
diumbestreichungen: behandelt. ’Hiebei, wird täg- 
lich +1 ::Mäl die,» 3fache, Collodiumschicht abge- 
Pe en yerrabaun ud uf rend ten 

»6) Vegetationen rbllen mitider,Scheere ‚oder 
dbachy Ligatur ‚entfernt, kleinere, wie auchdie 


a‘ 


Tan a 
kleinen "Wundflächen‘ der grössern nach deren 
Entfernung mit dem Plenk’schen Liquor betupft. 

7) Einfaches Geschwür. Aus diesem Kapitel 
vorzüglich .wie auch noch aus einigen nachfol- 
genden 'geht hervor, dass Ricordi 'kein 'An- 
hänger der Dualitätslehre ist, ohne dass er sich 
über "diesen Gegenstand irgendwo speciell aus- 
zusprechen’für nöthig findet. "Bei der Behand- 
lung‘ der einfachen ‘wie aller anderen Geschwüre 
spielt‘ der ’Höllenstein eine grosse Rolle: 


hun 8) Phimosis und Paraphimosis. Die Ope- 
ration der Phimosis wird durch "Abtragung 
der ‘seitlichen’ Lappen und unter’ Umständen 


durch "Anlegung' einiger Hefte vervollständigt. 
(Nach 'ides Ref Erfalirungen in der 'grossen 
Mehrzahl der Fälle nicht nur überflüssig, ‘sondern 
durch Erzeugung ce near 
nachtheilig). 

9) Constitutionelle Syphilis durch ein weiches 
Geschwür “entstanden. Als ‘Beleg hiefür wird 
eine "Krankengeschichte erzählt, welche ' vom 
dualistischen Standpunkt aus gar nichts beweist, 
weil "die lokalen Symptome 'nebst sympath. 
Bubo'"in 19 Tagen’ nach der Infeetion, also vor 
Ablauf ‘der 'Incubationszeit der Syphilis, abge- 
laufen’ waren, welch” u. erst ı de 6 Wochen 
später auftrat. ' 

’10)' Ausgedehnte ' diphtheritische Geschwüre, 
Tod: Eine Krankengeschichte. 

11) Bubonen. Diese werden mit grosser 
Weitläufigkeit behandelt. 
Klarheit in pathogenetischer Beziehung, wie dies 
bei’denunitarischen Ansichten des Verf.’s erklärlich. 
Unter idiopathischen Bubonen, welche öfter, als 
andere Autoren annehmen, vorkommen sollen, 
werden‘ die von‘ den Franzosen sogenannten Bu- 
bons d’Emblee' verstanden.‘ In therapeutischer 
Beziehung wird ‘besonders ‘der 'Punction mit 
nachfolgender ar gr von Sublimatlösung‘ das 
Wort geredet. 

»»]II. Syphilitische Formen: 

’12) Das 'indurirte Geschwür. Hier 


wie 


‚überall steht der Verf. mit wenigen und unwesent- 


lichen Modificationen auf dem Boden seines 
französischen berühmten Namensvetters Ricord, 
den er-auch mehrfach citirt. Das 'Verhältniss 
der beobachteten indurirten Geschwüre zu den 
weichen war bei Männern 45: 200, bei Wei- 
bern GRAB: | 

8): Die Schleitnpäpel ice ausser dem 'in- 
dchintene 'Schanker 'als die einzige Localaffection 
angesehen, von’welcher eonstitutionelle Syphilis 
ihren Ausgang nehmen kann. Die Verschwärung 
der'Papeln' als’ ein besonderer Vorgang beschrie- 
ben , dessen‘ ierste Entstehung sich fast immer 
der Beobachtung entziehe. | 

"24 und 15)\enthalten '2 Fälle von ihr 
wifgeträterien Schleimplatten nach BREIREFIRESE 
Geschlechtsbefriedigung. WW | wm vu non 
+ 16)" Syphilitische‘ Hautleiden. :'\ 'v 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863, Bd. IV. 


Wir vermissen jedoch 
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18) Osteitis. — Papa Syphilide — 

Behwers) ‚Tritis‘ mit‘ grossem’ Abscess, Atrophie 


des Bulbüs. ’— Eine Krankenpeschichte,  ‘ 

19) Constitutionell‘ 'syphilitische‘'Geschwüre. 
Hier ‘werden vorzüglich die  Rachengesehwüre 
abgehandelt und mebeniber ‚auch die keagkätiggehra 
örähntl) I 098 

= Erinmale Hobckwilete: IBRLEP 

21) Contraeturen und Muskelanschwellungen, 

22): Erkrankungen der ige a0“ des 
Periostes. 

'23) enthält‘ Gasnistisihren. | | | 

".24) Mereurial-' und Jod- Behandlung: Erstere 
fast durchaus nur mit ’Sublimat' in Pillenform. 
— Bei‘ Kindern ‘der 'Gibert’sche‘ ‘Syrup ' mit 
Queeksilberdoppeljodür und Jodkali. ’ Die’ Jod- 
präparate werden vorzugsweise bei Affection der 
Knochen und ‘des Periostes,‘ der Mercur in’allen 
andern Formen angewendet. Oefter wirkt Mercur 
günstig‘ "auch in sogenannten tertiären Formen 
als’ Jodpräparate ‘in secundären. ‘Dem’ Jodka- 
lium 'wird' das’ Jodsodium vorgezogen, weil’es 
mit  Ruspini für dem Organismus‘ ne 
gehalten wird. 

25) Als Schluss werden übersichtliche Zu- 
sammenstellungen ‘über das Verhältniss der so- 
genännten venerischen zu den syphilitischen 
Formen und über die,  Ansteekungsweisen ge- 
geben. 

Die ganze Arbeit macht ‘den’ Eindruck, dass 
Ricordi mit den neuesten Bewegungen a ‚dem 
Gebiete der Syphilis unbekannt: ist.*) | 


er Geschichtliches. 


1. Dabry. La medecine chez les Chinois. Paris. H. Plon. 


1863. Referat darüber in den Arch. gen. Mai. 
1863. ! ; 

2. A. Fuchs. De Syphilidis 'historia.. Diss. Berol, 
1862. (Unbedeutend.) 


3:  Jeitteles. Ueber ein Syphiloid, das im Jahre 1577 
zu Brünn ie hat. — na REIFEN II. 
1863. 3 a. 


1. Hr. Dabry, französischer Consul, gab eine 
Arbeit heraus über die Mediein bei: den 'Chi- 
nesen. Aus derselben geht nach einem Referate 
des Hrn. Vernewl hervor, dass alle venerischen 
Krankheiten. bereits zur. Zeit des Hoang-ty, 
2637 v. Chr. in China genau ‘bekannt waren, 
Die Stellen, welche aus dem‘ dazumal verfass- 
ten med. Werke „Nuei-king“ genommen sein 
sollen, betreffen die Tripper- , Schanker- , und 
syphil.. Krankheiten. Die Beschreibung und 
Unterscheidung der einzelnen venerischen Krank- 


*) Dieses Referat über die Arbeit von Rieordi sowie 
über einige andere italiänische Journalaufsätze rührt‘ von 
Hrn. Dr. won ı Erlach »her , welcher die; Besprechung der 
italiänischen | Literatur. für mieh zu besorgen . die ‚Güte 
hatte. .ıBiermer, 
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heiten ist so genau, dass'iman. fast, anı ieine 
Mystification glauben. ‚möchte. Wenn die 'An- 
gaben. des Hrn. .Dabry. und idie Quellen, ‚aus 
denen er geschöpft: hat, Ächt: sind, so kann'über 
das Vorkommen. der : Syphilis’; und: ‚über: ihre 
Unterscheidung: von ‘den: Tripperkrankheiten: im 
Alterthume kein Zweifel: mehr sein.; Das Nähere 
gehört in das Referat über BOSCH ICE den 
Krankheiten. 


3. Als Nachtrag zu seiner Schrift: „Gibt 
es eine Knochensyphilis“ gibt Hr. Jeitteles: einen 
Auszug aus dem ‚selten gewordenen. Buche: 
Th. Jordani ‘Medici Bruno: gallieus,,'seu! Luis 
novae: In: Moravia ' Exortae : Descriptio.. Edit. 
11. :1583. Francof.\. In. ‚diesem 103 ‚Seiten ‘istar- 
ken Buche findet sich. die etwas stark  aufge- 
tragene Beschreibung einer 1577 zu. Brünn 
beobachteten »Epidemie , welche ‚von. Jordanus 
für ‚eine Art Syphilis gehalten :wurde. ‚ Die Be- 
schreibung passt‘ aber; nur. zur Noth und wenn 
man, annimmt, dass Vieles übertieben ist.‘ Hr, 
Jeitteles hebt hervor, dass: in! diesem .-Brünner 
Syphiloid..' Knochenaffectionen ‚der \ schwersten 
Art vorhanden waren, obgleich an die. Darreich- 
ung von’ Quecksilber nicht ‚entfernt gedacht 
wurde, | | ir | 


“ Syphilis und Yabchie 


1... H. Bohn .et :Millies. .-Die Transmission . der Syphilis 
durch die Vaceination. Schmidt’s .Jahrb. Bd. 120. 
p. 97 ff. (Gutes Referat über die bisher bekannten 
Thatsachön und über die Discussionen dieses Gegen- 


standes.) 


2. H. C. Vanmerris. De la transmission de la syphilis 
par l’operation de la; vaceine... These. Strasb. 1863. 


3. sSistach. De la transmissibilite de la syphilis par 
da ‚vaceination. -Fait de l’'hötel-Dieu de; Paris. .Epi- 
‚„demie, de Rivalta, Gar tagian du, sang sypbilitique. 
— Gäz. med. de Par. 1, 2 et 4. 1868. 

4...:Dans. quelle mesure doit-on,.dans la pratique, tenir 
compte de la possibilit& de: ‚la, transmission ;de la 
FREE ‚par Ip vaceine?. — Bull. de ther...15: Juin. 


. 1863. era. A 
5. Diday. Sur les moyens ReoBEeR ä eier la 
transmission de la syphilis par la vaccination. — 
'Gaz. -de Lyon, 1. Juin’ 1863.‘ Bull. (de ther. 
15. Juin 1863. i 
B.. 4.5: Demergie: Syphilide eilnienleria cken 


chez un enfant de quinze ans, avec des presomptions 
d’infection par 1a vactine inoculee d& bras & bras & 
P’höpital Saint-Eugenie. — Bull. de l’Acadı' de Med. 
T.-XXYIlI. Mai: 1863, 


R. B. Carter. : A ‘Case: :of probable Vadis: yphit 
‚litie Inoculation.— Med. Tim. May: 23,:1863., (Zwei- 
 . felhafter Fall.) a 
8. Ch. de la Plague. Die Verbreitung der Syphilis 
dureh Vaeeination. — Gaz. d. in N. 63..' 1863. 

(Ist: uns: nicht zugekommen.) 
9. Adde- Margras. Uecbertragung a“ Syphilis durch 

Vaccination. — Gaz. d.:höp.. N. 108; (Ist uns nicht 

zugekommen.) 

Depaul. Ueber Spbilis und Skeikinaen FR de 

chir.). —. Gaz, d. :höp. N. 107.:1863. (Ist uns. nicht 
. zugekommen.) 
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11.,.,1W..1@, ‚Otterson. Dehgnye u In 6 Abos, 

Eh ‚Vaceination. — Amer. Bat fa 186 
Uns nicht ungänglich,) Penis 

Iarın? fHt5 | art. (8 


2. In .der.Dissertation dm Rote Vanmerris 
findet ‚man eine,mit- genügender ‚Literaturkennt- 
niss: geschriebene , Abhandlung über! die «vaeci- 
nale: Syphilis. ‚Der erste, Theil .enthält..die «Ge- 
schichte: des; Gegenstandes, der‘ zweite, Theil ‚die 
Pathologie und Therapie der ‚durch, Vaceination 
übertragenen: Syphilis. Im 1.'Theiliwerden zuerst 
die.bisheribekannten Fälle kurz; erwähnt 'und hier- 
auf .die‘‘Ansichten über die.Wege der Trans- 
mission ‚discutirt;, Verf. kommt. zu,..dem' Schluss, 
dass. die ‘Ansteckung; ! durch. mitverimpftes ‚Blut 
geschehe ‚(Viennois). Im‘ 2, Theil gibt ‚Verf. 
eine kurze. Schilderung ; der: Symptomatologie; 
Diagnostik, ' Aetiologie, Prognostik und: ‚Behand: 
- der vaccinalen u (alteililss: 


u, Re Sietaah. er a | er 
der neuesten einschlägigen: Literatur ‚über :sy- 
philitische :Vaccinationen ı zu folgenden! »Gonclu- 
sionen: 1) Die ‚Contagiosität des.syphil.''Blutes 
ist endgültig‘ bewiesen ‚durch. die) Experimenta= 
tion ‚Pelizzari’s. 2) Bei einem niemals syphi« 
litisch gewesenen Individuum hat ‚die Einimpfung 
von syphilitischem Blut an der Impfungsstelle 
eine .Papel' hervorgerufen, , welche‘,vereiterte und 
von allen dem infleirenden.Schanker eigenthüm- 
lichen ‚Phänomenen. ‚begleitet und ‚gefolgt: war. 
3). Wenn ‚in der, Temperatur, ‚Flüssigkeit, Quan- 
tität und -Art ‚der: Entziehung des; Blutes: die 
günstigen, Bedingungen: ‚für. das: Gelingen der 
Impfung  zu'liegen.;scheine, ‚so darf. man nicht 
vergessen.,. ‚dass. die ‚Contagiosität: des sypbil. 
Blutes ‚ den allgemeinen: Gesetzen. der: /Entwick- 
lung  virulenter Krankheiten - unterliegt. 4). Da 
alle Ansteckung. abhängt von dem, Zusammen- 
treffen. ‚eines. wirkungsfähigen »Giftes ‚mit „der 'in- 
dividuellen Receptivität des betreffenden. anzu- 
steckenden Subjects ‚-s.o..bleibt. die ‚Verimpfung 
des syphilitischen ' Blutes steril, wenn : einer der 
angegebenen: Faktoren mangelhaft ist. 5) -Die 
Wissenschaft“ kennt noch «nicht. ‚alle "Beding- 
ungen für ‚das Gelingen. ..der.Ansteckung durch 
syphil.. ‚Blut. .:'6) Die, gelungenen ‘Erfolge der 
Verimpfung des ‚syphıl.. Blutes, ‚welehe .man bis 
jetzt kennt, können keineswegs zu einem strengen 
Beweis benützt werden, dass die Uebertragung 
von ‚Syphilis durch ‚Vermittlung. des, peri-vacci- 
nalen ‘Blutes! geschehen sei. 7), Unter. den, zahl- 
reichen Thatsachen, welehe in. dem Buche von 
Rollet und: in der Broschüre :von Paechiotti. an- 
geführt sind, ist /keine einzige, welche die/Ue- 
bertragung der Syphilis durch. ‚peri-vaceinales 
Blut unwiderleglich beweist... 8). Wenni.die Un- 
tersuchungen Moynier’s die :speciellen : Beding- 
ungen des ‚gegenseitigen Einflusses zwischen ‚der 
Vaceine und den Blatiern festgestellt haben, so 
wissen wir bis jetzt noch! nicht’ genau, was: da- 
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raus! wird‘, wenn“ Vaceine- “und syphilitisches 
Gift gleichzeitig’mit einander‘in den Organismus 
aufgenommen werden. 9)-Die beträchtliche Zahl 
agungen‘ der Syphilis: beider Vaceci- 

tion; verg chen mit der‘ minimen Proportion 
lägen Verimpfungen des syphil;"Blutes, 
schwächt offenbar: die  aetiologische Bedeutung, 
welche'man:'dem peri-vaceinalen Blute bei der 
Entstehung der‘Vaccinations-Syphilis zugeschrie- 
ben hats 10) Trotz’ allen Wahrscheinlichkeiten, 
welche zu: Gunsten‘ der Uebertragung:' der Sy- 
philis durch die'’Vaceina-Lymphe sprechen, muss 
die: vollständige Beweisführung ‘ doch’ weiteren 
Versuchen „überwiesen: werden. 11) Während 
Ricord,  Venot,' Nonat, ' Natalis Guillot, Oullerier 
u: Ar die«Verbreitung ‘der: Syphilis durch‘ aus- 
schliessliche' "Vermittlung ‘der’ Muttermilch in 
Abrede: stellen , 'so“ wird diese von ‘Vidal und 
vorzüglich von 'M. Robert ohne Rückhalt: ange- 
nommen. Auch‘ hier: sind neue Experimente 
zur: Entscheidung ' der ‘Frage nöthig. »' 12) Die 
Uebertragung''der Syphilis von 2 Geimpften auf 
2 andere ‘Impflinge ,:: welche in Rivalta beob- 
achtet" wurde, «hat zur 'Entwicklung von beson- 
deren Phänomenen‘ geführt, die von Viennois 
und Kollet‘ rn beschrieben‘ wurd i 
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ai . Der anonyme, Berichterstatter des "Bull. 
de iien, gehört, zu denen, welche, noch nicht 
recht, a an die ‚Uebertragung der Syphilis bei der 
Abimpfung von Syphilitischen glauben, und dess- 
wegen. ‚vorhersagt, dass , trotz des ‚Lärms, der 
jetzt ‚wegen dieser , ‚Sache ‚entstanden. sei, die 
Vaceine unsterblich, ‚sei, wie Racine ‚und. ‚der 
Ba N ienm 


ul Hr. Diday' ‚räthe, um zu veihüteh;j: oe 
man die Syphilis: dureh. ‚Vaccination:  verbreite, 
folgende Vorsichtsmassregeln an: Man examinire 
das zum‘ Ausimpfen’ zu‘ 'benützende Individuum 
mit der grössten Sorgfalt. Die Prüfung erstrecke 
sich nicht bloss auf ‘die Impfpusteln , ‘sondern 
auch auf die Regionen, wo sich ‘die Syphilis 
am meisten"zu 'lokalisiren' pflegt.‘ Man unter- 
suche auch die Aeltern, Geschwister‘ des Kindes 
und wo möglich Alle, die mit ihm in Berühr- 
ung ‘gekommen sind. : Man: vermieide' es, Impf- 
stoff von’ Pusteln zu nehmen, welche kein. ganz 
normales Aussehem’ haben, oder deren Eiterung 
sieh-bis über den 10. Tag verlängert. (Was soll 
dies'heissen? Wer»wird ‚denn überhaupt von be- 
reits vereiterten' Pusteln Impfstoff nehmen wollen ? 
Ref.) Ebenso: untersuche man die Gesundheit des 
zu Impfenden. Ist man gezwungen,‘ syphil. 
Kinder zu impfen, so zerstöre man deren Vac- 
einepustelnsam +5.» Tagı wieder, damit sie. nicht 
zum‘ Ausimpfen»: benutzt ' werden "können. Da 
die congenitale»-Syphilis nur: selten : erst ‘nach 
dem 3. Monat zum" Ausbruch kommt; so sollte 
man die Kinder wenigstens: 3° ‚Monate: alt wer- 
den lassen, bevor»man siesimpft,. 00 vr 
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"» 64 Hr; Devergie''hat der Academie‘ zu Paris 
einen Fall von Syphilis’ mitgetheilt , der wahr- 
scheinlich durch Vaceination von einem syphi- 
litischen. Kinde entstanden. ist. Es handelte sich 
um einen 15jährigen Tischlerlehrling,,. der im 
Höp.- St. -;Euge@nie ‘wegen einer leichten -Pleuritis 


«behandelt und dort zugleich‘ revaceinirt wurde. 


Er trug damals noch die Narben von seiner 
ersten Impfung. Die Revaceination schlug nicht 
an, aber, bald ‚darauf (5 bis 6 Wochen) hatte 
sich allgemeine Syphilis entwickelt... Ueber das 
Kind, von. ‚dem der Impfstoff genommen: wurde, 
sowie über das Schicksal’ einer Anzahl anderer 
Kinder, welche zugleich mit dem Tischlerlehr- 
ling von demselben Impfstoff geimpft wurden, 
ist nichts weiter bekannt geworden, Desgleichen 
weiss man nicht, .ob der 15 jährige Pariser 
Gamin (er wird ‚wörtlich als .ächtes -Bild eines 
solchen: bezeichnet) ‚seine rg ieh wo 
anders aufgelesen hat. 

Trotz’ dieser Mängel, welche ‘von Hi De- 
vergie nicht abgeläugnet wurden, machte diese 
Beobachtung auf Ricord einen solchen Eindruck, 
dass er erklärte: ja, jetzt sei er überzeugt. von 
der Möglichkeit der Uebertragung syphilitischer 
Vaceine. „Es: ist‘; dies‘ um so'auffallender, als 
er noch‘ 3/; Jahre: vorher’ den: Fall auf: Trous- 
seaw's Abtheilung, von 'dem>er' selbst sagt, dass 
er ganz‘ ähnlich’ mit diesem war ,' nicht) 'aner- 
kannt hatte» Hr; Kicord scheint: eben''nur auf 
eine günstige Gelegenheit‘ 'gewartet’ zu haben, 
um das neue Zugeständniss zu machen. An dieses 
knüpft er die‘ Frage,’ wie’ man sich‘ wohl‘ vor 
der Gefahr, die Syphilis -mit‘'der Vaceination 
zu verbreiten; 'sehützen könne. » Das’ Kind, von 
dem man den Impfstoffvnehme, könne ‘ganz 'ge- 
sund aussehen':und doch Syphilis‘ im Stadium 
der  Ineubatiomshaben.: ‚ Die ‚legalen Aeltern 
können ebenfalls "gesund „aussehen, » aber. dies 
gebe‘ keine Garantie.' ‘Auch könne 'man‘'nicht 
sagen; von welcher‘ ‚Zeit: am man sicher sei, 
dass keine »hereditäre Syphilis mehr ausbreche. 
Während der ersten 6 Monate wenigstens könne 
immer »noch Syphilis: 'ausbrechen; die‘ ceöngeni- 
tale Syphilis zeige sich nicht»sögleich, sondern 
in der Regel erst nach 5 bis 6 Monaten (!?). 
Bezüglich “der Frage, ‘ob die »Vaccine-Lymphe 
oder zufällig‘ mitverimpftes Blut die Ansteckung 
verursache, verklärt er sich jetzt für. das letztere. 
Im: Verlauf ‚der: Discussion wurde Hrn. Ricord’s 
Annahme''bezüglich des späten ‘Ausbruches‘ der 
hereditären Syphilis von Hrn. Depaul  ange- 
fochten,»' während «Hr. Devergie: "der offenbar 
übertriebenen Behauptung Ricord’s 'beipflichtete, 
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en ;Dien kleine Eusschäni des Hrn. A: Martin 
über ‚den »Schanker' enthält nichts. Neues. Als 
Schüler: :Clere’s ist er::Dualist und bespricht die 
Consequenzen der Dualitätslehre, ohne neue Ge- 
sichtspunkte aufzustellen. Das einzige That- 
sächliche, was:er -hinzufügt, sind: Zahlen über 
das Häufigkeitsverhältniss der beiden: Schanker- 
arten. Er:! beobachtete im: Höpital: St: Lazare 
während des Jahres 1861 nur 45 ächte Schan- 
ker auf 105: einfache venerische‘' Geschwüre. 
Man. dürfe. aber daraus: keine ‘zu absoluten 
Schlüsse ziehen, weil seine «Zahlen sich meis- 
tens »auf ‘öffentliche Mädchen bezogen, von denen 
eine grosse Zahl schon: constitutionelle Syphilis 
gehabt: hatte, also nur für 'einfache venerische 
Geschwüre empfänglich war. Eine andere »Er- 
hebung ,; welche in. der Antiquaille ‚durch die 
Internes Nodet und Burlet gemacht wurde, er- 
gab für: I» Jahr:119 Schanker und 148 einfache 
venerische  Geschwüre. 

2. Hr.» Ordonez theilte: in »der Soc. » de 
biologie ‘die Resultate ‘seiner ' mikroskopischen 
Untersuchungen des indurirten Vorhautschankers 
mit,» welche er: :im: 5..Fällen: angestellt hatte. 
Uebersetzt man ‘seine in‘ den Ausdrücken der 
französischen ‚Mikrögraphen gehaltenen Angaben 
in: die Sprache .der ‘deutschen Histologie, so hat 
Verf. etwa Folgendes beobachtet: 1); Die: Ober- 
haut rings um das Geschwür beträchtlich ver- 
dickt; die Epidermiszellen, selbst die oberfläch- 
lichsten. ı mit, einem. ziemlich voluminösen Kern 
versehen, was Verf. als abnorm bezeichnet, da 
an, allops Hautstellen ‚die. obersten . ‚Epidermis- 
plättchen : ohne.-Kern ‚seien (Verf, scheint. .dem- 
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nach nicht zu | wissen,» dass’ an der Glans penis 
und. dem:‘Vorhautrand die Epidermiszellen »schon 
normal‘ deutliche grosse Kerne: haben.;.Ref.), 
2) Die -interpapillären Zellenschichten: :des' Rete 
Malpighi'' im..Niveau.'.der.: Schankerinduration 
> ie ‚als an. .der gesunden: Haut; 
die Zellen dieser ‚Schichten sehr aneinander. ge- 
presst, grösser als normal 'und infiltrirt durch ein 
sehr  durehsiehtiges ‚: in-« Alkohol: coagulables 
Fluidum: . 3) ‚Im‘ Niveau.'der Corionpapilten 
zwischen diesen. und der Schleimschicht leicht 
zu :constatirende: kleine hämorrhagische. Herde, 
ohne Zweifel ‚aus Ruptur der kleinen Capillar- 
schlingen der Papillen- hervorgegangen. 4) In 
den. tieferen Schichten‘ der Pars ‘papillaris«“des 
Coriums die Gewebsmaschen stark: infiltrirt‘ mit 


durchsichtiger;, ' viseöser, an: der Luft coaguliren- 
den Lymphe.- 5)-Die »Papillen gleichfalls» ver- 


grössert, aber! ohne Formveränderung; inixden 
Papillenund dem: übrigen Gewebe’ des Coriums 
bis in die tiefsten Schichten überall eine ‚grosse 
Zahl von jungen: Bindegewebselementen: (ele- 
ments embryoplastiques.- ou Elements embryon- 
naires du‘ tissu conjonctif).. Diese jungen: Ele- 
mente werden » unterschieden. »a) in runde: ‚oder 
ovale Kerne 0,004 bis 0,009: -millimdtre ‘im 
Durchmesser, b) in kleine spindelförmige Zellen 
(corps ‚fusiformes fibro-plastiques), ec) in.kleine 
Faserbündel von neugebildetem Bindegewebe 
mit.noch wohl erhaltenen Kernen. 6) Durch 
die Dichte des Corions verläuft eine Anzahl 
von Faserzügen, deren blendend weisses Aus- 
sehen eigenthümlich absticht von dem übrigen 
infiltrirtten und gewucherten Gewebe. Dieses 
eigenthümliche (?) Aussehen zeigt sich besonders 
an frischen Schnitten des 'indurirten Schankers, 
welche mit: destillirtem "Wasser behandelt sind; 
in Alcohol: » oder: in: Glycerin: macerirte: Präpa- 
rate bieten es auch, aber: weniger deutlich. + 
Man vergleiche damit den mikroskopischen Be- 
fund, welchen Buhl: beim weichen und: indurir- 
ten Schanker erhalten hat «(Lindwurm. un 
med. Zeitschr. Bd.: IH. Heft 3. mer 
pi Reforat:ip:>D7 39: Ha/ si dene aan 
127 FH 
3. Die.)Dissertation ine nn Chrowsillgrd 
enthält Krankengeschichten aus: der ‘Abtheilung 
des :Hrn. Michel in Strassburg; nebst Angaben 
über die Behandlung. Die‘ Allgemeinbehand- 
lung: des ‘indurirten Schankers: wird mit: Recht 
zurückgewiesen: und’ «die »Lokalbehandlung auf 
aromat. Wein und. auf: en ‚mit eg 
beschränkt. = +» RK? rbreefärgerel 
ur ee 
ieh akias Sad ae Eolundan ‚über: die 
venerischen weichen Geschwüre an«ıder‘. Vagi- 
nalportion: » Während syphititische Infiltrate mit 
Abschürfung: des Epithels eine nicht:-sehr. seltene 
Erkrankung der Schleimhaut: der»Vaginalporti 
sind, beobachtet: ‚mani- weiche: vederische‘ Ge- 
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schwüre .an'demselbeniselten.«"Das 'weich&:Ge+ 
schwür | am .dem:»Scheidentheile ‘hat eine: ‚kreis- 
förmige! Gestalt; ‚scharfsabgemarkt, 'oft: wie: aus- 
gehagt: \abgesetzte Ränderz.;Rarid “and Grund 
sind-zumalimw'Beginne: mit dicht anliegendem 
Eiter .belegty'ssie' bluten 'bei’etwas derberer Be- 
rührung leicht; es nimmt ziemlich rasch an 
Üfohgi zwisund: ‚verbreitet‘ sich "auf ‚die von 
‚demselben berührten und abgeschürften Schleim- 
hautflächen der Scheide in grösseren oder klei- 
neren Formen weiter; die Vernarbung erfolgt 
nur: von der: Seite her und: in der Regel lang- 
sam, unter:»häufigem ' theilweisen  Zerfalle. der 
neugebildeten ‘Decke. : Während: dieses Vor- 
ganges ist; dies'Schleimhaut: des Scheidentheiles 
stärker -geröthety geschwellt, 'aufgelockert und 
‚der‘:Umfang ’des'Scheidentheils selbst daher ver- 
'grössert'; "die Höhle, desselben liefert: grössere 
Mengen: zähen' Schleimeiters, eine» Absonderung, 
‚welche‘; indessen ‘noch: immer 'alkalisch’ reagirt;; 
die Scheidenschleimhaut selbst bietet, ‘wenn nicht 
sehon van und: für ''sich‘ blenorrhagisch bereits 
‚erkrankt,‘ gewöhnlich‘ Erscheinungen eines: mehr 
oder;«minder entwickelten Katarrhs:'.Röthung, 
Schwellung‘,» Abschürfung, er eitrige 
‘Absonderung, ' mit'saurer Reaktion | 
‚stärker sind ‚diese Erscheinungen ander 'oberh 
‚Partie «der! Scheide‘ sichtbar. Die Lymphdrüsen 
oberhalb ‘des Schossbogens ‘und die obersten 
Leistendrüsen‘sind :bisweilen gleichzeitig mässig 
geschwellt ;'nur' die ersteren bieten bisweilen aus- 
geprägte "Entzündung, welche zur Abscessbild- 
ung führt. Hievon bedingte‘ Schmerzen 'abge- 
‚rechnet, äussern keine jener Kranken subjektive 
Beschwerden; welche: bloss an dem':Scheiden- 
theile 'oder’»der ‘oberen Hälfte der ‘Scheide Ge- 
‘schwüre' tragen. '» Die‘ Dauer der Krankheit be- 
trägt ‘beiv passender“ Pflege‘ zwischen zwei‘ bis 
fünf'»Wochen. :' Ganz‘ 'isolirt. auf die" Vaginal- 
portion ' kommt‘ das‘ Geschwür überaus selten 
vor,» meistens bestehen | gleichzeitig: Geschwüre 
auf-sder:»Schleimhaut der’ Scheide , 'neben den 
Fransen ‘oder: auf den Schamlippen. Für: die 
Behandlung empfiehlt: Hr. 8. " Einspritzungen 
von lauer- Chlorkalkauflösung und Kauterisirung 
‚mit‘Cupr.''sulphur, '» Bei reichlichem ' Katarrh 
‘der Scheide’ statt: des :Chlorkalkes zu Einspritz- 
ungen“Cupr.'sulphur. 'oder Alaun. Bei Schwange- 
ren‘ grosse‘ Vorsicht bei der‘ Kauterisation und 
Injection. ‘Bei Wöchnerinnen emsige' Reinigung 
mit‘ Chlorkalklösung. ‘Bei’ ausgedehnten “@e- 
schweren! 'mit reichlicher  Eiterbildung, "trägem 
"Wiederersatz "und » schleppender 'Narbenbildung: 
Jodtinktur «als 'Aetzmittel a Jodkali- und Jod- 
ee Verbandmittel.. « .u0 ı 
vi NoBsrag wadeiewulssn yistendloioly unl | 

gun 6.‘ Hr. Sigmenibbdachreibtir inieller ‚Reihe v von 
Artikeln die'-primitiven: syphilitischen' Affeetionen 
der; Mundschleimhaut'Diesprimitiven Syphilis- 
formen an ‘den "Mundlippen“ kommen‘. häufiger 
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bei : Mähnern nals;'bei: 'Weibern«wor.'s'Der:!'ge- 
wöhnlichste$itz’derselben ist dieOberlippe und zwär 
hiet, wie an: der Unterlippe' vorwiegend häufig 
iheimittlerer: ‚Theil;-.der freie Rand: (das Lippen- 
roth) 'erkrarikt: ‚älter und ausgedehnter,;:ials :die 
den Zähnen zugekehrte ‚Fläche An :den | Lip- 
penwinkeln beobachtet man den primären Schan- 
ker selten und: immer nür »an einem derselben, 
‚Wie: an den ‚Geschlechtstheilen: erscheint! hier 
der: verhärtete  Schanker entweder ohne »@ewebs- 
zerstörung und ohne: Eiterung , oder'mit»@e- 
webszerstörung.. und Eiterung. 'Venerische Ge- 
schwüre ohne. Verhärtung kommen; bekanntlich 
an «den. Lippen‘'so selten vor, dass män»-noch 
vor» Kurzem..den: weichen Schanker am» Kopf 
überhaupt -inAbrede gestellt: hat.  Verfi.ist'der 
‚Ansicht ‚dass jene Annahme: wunrichtig ist: und 
weiche »venörische’ Geschwüre, wenn auch Sehr 
selten, an«den Kopftheilen: vorkommen. | .i1s4) 
Am häufigsten ist also: hier: die einfache 
Induration, Sklerose‘ ‚der. Schleimhaut‘ und (des 
(darunter ‘ gelegenen . Bindegewebes. Abschürf- 
ungen des »Epithels ,; Verletzungen durch 'me- 
ehanische> und ‚chemische Einflüsse‘ können; einen 
mehr ::oder--minder beträchtlichen  Substanzver- 
lust. dabei: im Verlaufe: zur Folge »haben;j« und 
mehr oder minder: beträchtliche Eiterung 'herbei- 
führen, ‚aber ‚stätige: und  reichliehe ‚Eiterbildung 
durch: ein‘ Geschwür mit genau’ gezeichneter 
Form: kommt nur bei dyskrasischem'oder':ka- 
‚chektischem Boden zu: Stande,; so:wie bei’gleich- 
zeitiger ' Uebertragung‘ eines: zweiten‘"Ansteck- 
ungsstoffes. ‘Hält man  siehian. diese 'von der 
Natur: gebotene Beobächtung, so wird’man: auch 
an :den‘»Mundlippen » die.'an anderen ;Körper- 
theilen und namentlich an den » Geschlechtsot- 
ganen "so «häufig, (gemachte Beobachtung |'be- 
stätigt finden, ''wornach die: Uebertragung der 
Syphilis ‚durch eine Infiltration‘ in  demi'betroffe- 
nen Hautgewebe, nicht ‘durch sein Gesehwür ıge- 
kennzeichnet wirdzırdie'Entstehung eines; Ge- 
schwüres‘ aber »in "einem zweiten  Ansteckungs- 
stoffe: oder’ auch 'in’ mehreren: Inden Schädlichen 
Ursachen: zu suchenvist. us ii de dyi 
Die unmittelbare Keiikiepancinnge en Asnitndih 
ung. von:'Kranken "auf Gesiumde: lässt sichbei 
eier Kranken unzweifelhaft nachweisen,. sobald 
man: mit der 'Thhatsache bekannt: ist, dass nicht 
bloss primäre, ‚sondern 'auch’ sekundäre Erkrank- 
ungen ' den Ansteckungsstoff: liefern ; aber »es 
kamen:'auch' Fälle vor, in welchen: die Ansteck- 
ung durch von Kranken :'besudelte‘ ılebloserGe- 
genständel; vermittelt: wurde; es'komnte die nur 
auf diesem Wege bewerkstelligte: mittelbare’ Ue- 
bertragung, «und 'ebenso das Aufhören »derselbeh 
‚durch‘! die Beseitigung jener Gegenstände und 
des'!'Anlasses ihres Gebrauches: ‘auf: das'bestimm- 
testa erwiesen ‚werden. bu mulsige olmemmitanl 
-&«\/Dieriunmittelbare Uebertragung von Kranken 
‚auf! Gesunde erfolgt: din häufigsten durch gegen- 
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seitige ‘Berührung ‘der ‘Mundlippen ‚wobei‘ aber 
die Ansteckung nur erfolgt, wenn’ der »Ansteck- 
ungsstoff: verwundete ;Hautstellen berührt; Das 
kranke; inficirende Individuum liefert nicht:bloss 
von »seinen' Lippen,“ sondern auch: von allen 
möglichen Stellen: ‚der «Mundhöhlenschleimhaut 
den‘ Ansteckungsstoff *(gemengt mit Schleim, 
Speichel, Eiter und 'Blutserum) ; ja es genügt 
die‘ Einimpfung‘ von Blut 'allein, welches z. B. 
aus »einer leichten Verletzung (Riss, Schrunde, 
Abschürfung) : des:Inficirenden: geliefert ‘worden 
ist. "Ansteckungen.«durch ' Berührung: der ‘Geni- 
talien«mit den‘ Mundlippen, in-welcher ekeligen 
Weise‘:immerhin ‚vollzogen‘ (Cunnilinges, Coitus 
viri‘ cum: labiis-oris feminae u. dgl. :m.), finden 
gleichfalls‘ statt , ‚doch verhältnissmässig: seltener 
als: diese Berührungen überhaupt vor sich gehen, 
und ‘zwar «wohl desshalb‘, weil die »berührten 
Genitalien“ ‘häufig gesund ‘und ebenso häufig 
jene! Wüstlinge,: meistens 'alte-Impotenten, ‚längst 
von der Syphilis durchseucht, ‘daher gegen neue 
Uebertragung immun sind. « »Es.ist : Verf. kein 
Fall vorgekommen, in: welchem die UVebertrag- 
ung der::Syphilis‘ von ‘dem :beschnittenen Kind 
auf «den »Beschneider (beim Aussaugen : der 
Schnittwunde)' vor'sich gegangen wäre; erzählt 
worden ist‘:dem Verf. dieThatsache wiederholt 
in» wenig’: glaubwürdiger «Weise; 'so:lange nicht 
konstatirt».isty..dass das fragliche beschnittene 
Kind:syphilitisch»war, und der Beschneider in 
gar. keiner; andern. .als eben: dieser Weise'.den 
-Ansteckungsstoff: aufnahm,» wägen und zählen 
dergleichen Behauptungen gar nichts. Dagegen 
‘hat: sichwiederholt der: ‚Fall: der« Vebertragung 
von: Syphilis: auf Finger und:;von.diesen:auf die 
Mundlippen : ergeben; :der«letzte ‘beobachtete 
Fall »betraf:.'eine Hebamme ‚.iwelche an einem 
vermeintlichen Wurm des: rechten  Zeigefingers 
behandelt; endlich die Erscheinungen »der Syphilis 
sehr deutlich ' aufwies, so dass kein Zweifel über 
die' primitive Erkrankung am Zeigefinger übrig 
blieb, ‚Die ' Haut »des : Nagelgliedes : war: rings 
um » den Nagel infiltrirt, tiefgeröthet, » schuppte 
sich ab, und hatte an dem Nagelfalze „blutige 
Einrisse ; das «von» ihr» (durch »Waschung! des 
Mundes, Darreichung: des Sauglappens: »[Zuzel] 
us. f.)' gepflegte Kind.:bekam einen Schanker 
des. rechten Lippenwinkels und später allgemeine 
Syphilis. - Die ‚Quelle: der: Ansteckung: für - die 
Hebamme: war eine neun: Wochen vorher von 
ihr entbundene ‚und gepflegte |: Wöchnerin mit 
einem: papulösen  Syphilide.... ı 

: Die mittelbare Tsihanicetenikie wre ‚am häu- 
Akten bei ‚Personen statt‘, «die sich" soicher 
Werkzeuge .bedienten, welche von‘ an.der-Mund- 
schleimhaut: ‚Erkrankten zwischen. den Lippen 
gebraucht «worden waren; Musiker, welche Blas- 
instrumente spielen und Arbeiter, die: mit-Blase- 
röhren  hantieren (z.B. Glasbläser:in: ‘Glas- 
und Thermometer: und :Barometer- »u.ndgl.' Fab- 
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riken) ' zeigten iam «häufigsten dieselbe, »und:'es 
gelang ‚nicht nur, die Quelle der «ersten: Erkrank- 
ung: nachzuweisen,«sondern ‘auch durch Beseitig: 
ung -soleher 'Kranken: und des ‚-Missbrauches 
gemeinschaftlicher sowie 'ungereinigter Blaseröh- 
ren die weitere Uebertragung: einzustellen. Der 
interessanteste Fall dieser Art :betraf zwei.in 
einem Laboratorium häufig»mit dem : Löthrohre 
beschäftigte Chemiker ‚ deren ‚einer » sekundär 
syphilitisch und mit: abgeschörfteh Papeln der 
Lippen-, Mund- und Zungenschleimhaut: behaftet, 
zeitweise «das: gemeinsam gehandhabte Löthrohr 
seinem « gesunden Kameraden übergab; dieser 
kam in Behandlung mit einem Schanker‘sder 
Oberlippe, ohne irgend eine ‘andere primitiv ser- 
krankte Stelle darzubieten, und ohne “irgend 
eine :»andere  unreine: Berührung vorgenommen 
zu haben; vor 6Jahren war ein ‘ähnlicher Fall 
in: einem "chemischen ‘Laboratorium vorgekom- 
men ‚.: wobei; jedoch ‘zwei Andere von dem ur- 
sprünglich Erkrankten rasch nach «einander an- 
gesteckt’ wurden.» —  Syphilisübertragung durch 
Rauchapparate: findet gewiss häufiger statt‘ in 
den: Ländern, wo dergleichen (Wasserpfeife, 
Tsehibuk,: Pfeife) mehr im 'Gebrauche sind,;..'als 
die Cigärrenin dem Verf.: sind derlei: mittelbite 
Uebertragungen nur sehr: ‚selten vorgekommen, 
und die sim Jahre «1850 und 1/851+»in «Wien 
epidemisch' verbreitete. Ansicht, mit ‚Syphilis- 
contagien. besudelte:-Cigarren seien: an: den da- 
mals: häufiger vorkommenden Lippen- undMund- 
schleimhaut-Affektionen+ schuld, erwies sich" bei 
genauer ‚Untersuchung: als falsch. ln 

‚Üebertragung - der: Syphilis“ auf säugende 
Kinder ‚dureh syphilitische /Ammen: sind» unge- 
mein,’ schwer :zu constatiren; indessen: hat «Verf. 
doch ein paar Fälle: beobachtet, in ‚welchen (die 
primitive Erkrankungsstelle »am» Säugling noch 
isolirt nachweisbar, :der- übrige ’ Körper‘ noch in- 
takt, die Gesundheit‘ der ' Mutter zweifellos. war, 
während die Amme mit einem: Syphilide-behaf- 
tet. und ihre Brustwarzen mit ‘Schrunden besetzt 
etschienen , ‚auch..keine andere, als: ‚eben«diese 
Uebertragungsweise in’ der ungen rer 
lings ausgemittelt werden konnte.  ' wos. 

An der: Innenfläche der Lippen und Be 
am. Zahnfleisch : und: am harten : Gaumen hat 
Verf. ‚ primitive.: Syphiliserkrankungen“ niemals 
beobachtet. ..;Doch sah er Fälle, in’ denen .kreis- 
förmig begrenzte Infiltrate 'auf der Zunge‘, den 
Mandeln und. dem weichen Gaumen: (besonders 
häufigam Rande der vorderenBögen)mit Epithelial- 
abschürfung ;auftraten;, «ohne dass: irgend'.-eine 
Syphilis-Erkrankung:.an'den ‚Lippen :oderihban 
irgend einem anderen‘ Theile des Körpers+vor+- 
her oder gleichzeitig nachweisbar gewesen wäre; 
die grösste Wahrscheinlichkeit sprach dafür, ‚dass 
die: Uebertragung‘ des Ansteckungsstofles ‚unmit- 
telbar ‘auf eben jene Stellen. stattgefunden hatte. 
‚Am: häufigsten Aindetyibunkleberiragangenusilf 
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verschiedene | Stellen ‚ders gesammiten Mund- und 
Rachenschleimhaut: bei Säuglingen und künstlich 
aufgefütterten.-kleinen..Kindern. kr eg 

« Der’ Verlauf ides:. Schankensi: Dh eo mda 
lippen» weichtvons jenem‘ auf den. Genitalien 
nicht -- wesentlich. ab.; Die‘. mit. der erkrankten 
Stelle» ‚unmittelbar verbundenen: -Lymphdrüsen 
werden gleichfalls-infiltrirt und. nach und! nach 
diei,entfernteren,. zuerst mithin. die -Unterkiefer-, 
dann die: oberen ‚und ‚hinteren Hals-, dann auch 
die. Achsel-. und: Halsdrüsen ;: selbst: die Leisten- 
drüsen nehmen‘: zuletzt ..hieran. Theil. ‚ Neben 
und. nach...den. nicht immer beobachteten, weil 
in..der Regel-kurz.währenden,; Flecken. der äus- 
seren ‚Haut entwickeln sich: Papeln',: zerstreut, 
meistens.) .im. geringerer. ;Zahl, theils im. Gesicht 
und..auf dem. ‚behaarten Theile des Kopfes, theils 
auf dem»Halse; woher sie ‚sich dann von der 
Kopfgegend  aus'allmälig weiter verbreiten... Doch 
in einer Reihe: von ‚Fällen träten .alle diese Er- 
scheinungen auf.'der, äusseren: Haut ‚gar. nicht 
oder. .nur..in sehr.;geringer Zahl und: sehr. be- 
schränktem: Umfang ‚auf, während die Gaumen- 
bögen: und. die, Mandeln; \ibeide. zugleich, ‚oder 
nacheinander,: häufiger..letztere: von scharf abge- 
gränzter. Schwellung, Röthung und Infiltration 
befallen werden’, “denen bald. Abschürfung: der 
Epithelien' und: Eolliknlardützindung der ‚Drüs- 
ehen: in den‘‘Mandeln nachfolgt; die. Absonder- 
ung. aus, diesen ‚steigert sich; und bildet, ‚vereinigt 
mit dem; Schleimeiter) der Nachbarpartien;,. oft 
ein; mehr oder ‚minder .reichliches,: auf dem ab- 
geschürften Gewebe. aufgelagertes: gelbliches ‚Se- 
kret, welches Anlass. gibt , ‚diesen Vorgang auch 
mit',idem; Namen;. von | @eschwür zu. belegen, 
Nicht ‚alle..Kranken‘,klagen'i;über Trockenheit, 
Hitze,.»Brennen,; Beschwerden beim Schlirtsjen) 
Athemholen, ‚Sprechen: und Husten, die als noth- 
wendige Folge solcher Erkrankung anzunehmen 
wären ;i. dagegen ‚sind .« Veränderungen in. der 
Stimme, (Dämpfung, Rauhigkeit, Heiserkeit, Nä- 
seln, ja. selbst! Stimmlosigkeit) die stätige: Folge, 
und) bei» Individuen ‚deren ‘Stimme uns. vor der 
Erkrankung.-bekannt. war‘, fällt: diese Veränder- 
ung „auch. in..deni.leisesten Nuancen : auf... Die 
Erkrankung: deri;Gaumenbögen und Mandeln er- 
scheint‘ ‚erst inach ‚längerem Bestehen des. Lip- 
penschanker: und.» gleichzeitig’ mit der. bereits 
nachweisbaren ‚Lymphdrüsen - Infiltration 5 ‚dass 





namentlich. ‚die: Halsdrüsen nicht blos. zufolge! 


von) Erkrankungen; der. Gaumen- und Rachen: 
sehleimhaut ‚infiltrirt werden ‚sieht , man) am 
deutlichsten. bei Kranken, welche solche. Schleim- 
hautaflektionen ‚nicht haben, und doch. jene 
Drüseninfiltrate auch darbieten; allerdings schwel- 
len. mehrere, ';mamentlich--die vordern  Häls- ‘und 
Unterkieferdrüsen: stärker an, ‚sobald die Schleim- 
haut ‚zwischen‘ .den «Kiefern ;. an den Gaumen- 
bögen' und-auf..den Mandeln: mitergriffen: ist 


3» Der Zeitraum, ‚innerhalb dessen sieh, aus.der 
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örtlichen. primitivensErkrankung die allgemeine, 
sekundäre entwickelt, gleicht : dem» Vorgang -an 
den. Genitalien:'i Es» kommt übrigens’ darauf an; 
ob ‚der iSchanker ‚ein einfach. syphilitischer--ist; 
oder ob. das/’Contagium ‚des weichen venerischen 
Geschwüres: | gleichzeitig ‚mitübertragem wurde 
(gemischter Schanker) ;. im: letzteren: Falle, hat 
sich sofort ein; Geschwür. entwickelt, .anı dessen 
Rand und»Grund: erst.-später «(in\.der:2. oder 
3...Woche) die: Verhärtung eintrittiiidlsnindo mi 
Die Therapie ‚des .Mundlippen -Schankers 
weicht: von der. des  Genitalien-Schankers:|nur 
in, so fern ‚ab,, als man die örtlichen 'Mittel «der 
besonderen. WBuschafichheit: des. Aueh WERNER 
senuguchtex alını b 
iniVerf; beitiichite num; ‚don Gitnichliens Fe 

ker, (dessen-Existenz er anerkennt) und; macht: ‚auf 
die. Schwierigkeiten ‚aufmerksam, -welche:der ge- 
mischte: Schanker: für die Diagnose: und: Prog: 
nose.. bietet. , Im: ‘Bezug. auf. ‚die sekundären 
Formen: bemerkt. er, dass.‘sie..auf: der» Mund- 
und: Rachenschleimhaut;; gerade, ‚so vorkommen; 
wie. auf der ‚äusseren Haut (Flecken, Papeln, 
Pusteln,. Knötchen: und ‚Knoten; bleibende .Hy- 
perämie und Gefässerweiterung; »Gewebsatrophie). 
Man ‚dürfe ‚sie nicht, verwechseln: ‚mit: anderen; 
nichtsyphil. ‚Veränderungen. ‘Ohne dass: Syphi- 
lis » den , geringsten 'Antheil: daran hätte, «bieten 
viele; Individuen: an der Innenfläche der'Lippen, 
besonders; der unteren, ‚eine‘ Reihe strangförmi- 
ger Schwellungen der Lymphgefässe „dan; wie 
man sie auch bei Syphilis in Verbindung mit 
Anschwellung. (Infiltration) ‚der «nahen.:Lymph- 
drüsen ‚und. den. übrigen: ‚ Erscheinungen der 
Seuche. bisweilen: vorfindet.  Abschürfungen: des 
Epithels ‚der Innenfläche deriLippen,' der Wangen, 
der Zunge, des: Gaumensi und: des: Zahnfleisches, 
selbst mit, Lockerung «des : Epithels,‘ Verdickung 
und. Einkerbung ;dieser »Hautstellen, -Zerklüftung 
auf. der Zunge ‚sind nicht:-selten;! zumal .beii 
minderer' Reinlichkeitspflege und. dem 'Gebrauche 
gewisser scharfer Mittel,,.2.:B. dem Tabakkauen, 
dem hie und da. üblichen‘! Rhabarber-, Ingwer: 
und Zimmetkauen;, 'beisdem: Tragen kisieilichen 
Gebisse u. dgl. 1m.x Mit Magenkatarrhen Behaf- 
tete zeigen oft eine in regelmässigen Kreisen 
sich »abschilfernde ‚»Zungenschleimhäut, vom ' der 
grössten: Aehnlichkeit: ‚mit der »Schuppenbildung 
auf ‚den. Handtellern und’ Fusssohlen. Die grösste: 
Mannigfaltigkeit in ’Grösse , : Forin ‚ Färbung; 
Oberfläche, Absonderung, Einfluss auf Schlingen, 
Athmen, Sprechen ‚ergibt sich an..den» Mandeln: 
einer- oder beiderseits; der Arzt. sollte» ‚diese 
Partie ‚der Mund- ‚und: Rachenhöhle bei : jedem 
seiner; Kranken, ja überhaupt | so: oft, als mög- 
lich, untersuchen; häufig.:haben ‚die Betroffenen 
selbst keine genauere Kenntniss: von: dem Zus 
stande. derselben, welcher. allerdings auch bei: 
Vielen ‚ein mannigfach. wechselnder. ist, , da. s0- 
wohl örtliche als) allgemeine Einflüsse, darunter 
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auch jene: des namhaften und "raschen‘ Wech- 
sels in«Temperatur und Feuchtigkeit der Atmos- 
phäre' die Mandeln vorwiegend häufig verändern. 
Dass‘ 'Katarrhe ‚der ’‘Schleimhaut ‘des Rachens 
bei längerer‘ Dauer oder häufiger Wiederholung 
knötchenförmige ‚Schwellung: der Follikel (Hyper- 
trophie) erzeugen, ist 'bekannt' und dass’ durch 
Anlagerung des: Schleimes”ans den Choanen der 
Nase die‘ Schleimhaut! sogar macerirt (?) und 
in oberflächlichen‘ Schichten‘ unter‘ Eiterbildung 
abgestossen “werde :'(?), lasse 'sich'an minder 
reinlichen Individuen "beobachten; welche 'die 
Gewohnheitihaben‘,; auf ‘dem Rücken 'zu liegen 
und ; überdies vielleicht 'noch bei Mandelschwell- 
ungen meistens 'mit offenem Munde zu‘ athmen 
gewöhnt:isind. “Zur "Unterscheidung der‘ nicht 
syphilitischen:follienlären Entzündungen, Abson- 
derungen von’Schleimeiter »und 'diphtheritischem 


Exsudate"von»den:syphilitischen Versehwärungen 


hebt Verf: hervor‘; dass : sekundäre Geschwüre 
auf der‘ Rachenschleimhaut "in'“jenen Stadien, 
wo: Flecken, Papeln, Pusteln auf der äusseren 
Haut: vorkommen, sich gar nicht "entwickeln: 
Ferner 'spricht er‘sich' gegen den Usus aus; die 
uleerösen' Zerstörungen’ auf der Mund- und Ra- 
chenschleimhaut »summarisch in die Kategorie 
syphilitischer Folgekrankheiten zu ‘reihen, . Vie- 
les’ was ''man für 'tertiäre' Rachensyphilis hält, 
hat‘; nach Verf. nichts mit Syphilis ’zu  thun, 
sondern:beruht auf EEE Scrophulose, 
Anämie und Leukämie van 
Ei MENHNBLNS i 

9, ‚Hr. Pre gibt‘ in 'seiner Diksertktion 
eile “kurze: ‘Beschreibung des'"phagedänischen 
Schankers;, :'bespricht hierauf’ die Behandlung, 
welche sein Lehrer Hr. Ehrmann‘ dagegen an- 
wendet ‘und »theilt ‘schliesslich zum Belege 6 
Krankengeschichten mit. Die Behandlung, welche 
empfohlen wird, besteht nur in Calomel, welches 
in‘ kleinen: Dosen (circa '1/, Gran alle 10° Minu- 


ten, bis 16 Gran genommen sind) gegeben ’wer- 


den'‘soll. Es‘trete sehr. rasch Speichelfluss ein 
und” der .phagedänische' 'Schanker reinige sich 
und nehme ein’ 'normales * Aussehen an, - Die 
en geschehe in kurzer Zeit. 


"10, gi; Pitagridt bringt ‘eine wöitkelsiweißfee 


Abhähdhung, über die Therapie ‘des phagedäni- 
schen Schankers. '17 Beobachtungen, darunter eine 
am Pharynx, liegen seinen Ansichten zu Grund. 
Nach‘ einer  nichtssagenden ' Definition geht er 
zur Betrachtung der einzelnen‘ Formen‘ über, 
und zwar zunächst der gangränösen Form, von 
welcher 'er zwei Värietäten' unterscheidet , die 
eine, welche in Folge zu heftiger’ Entzündung 
und die 'andere, welche 'in' Folge einer lokalen 
oder allgemeinen ‘Schwäche ventstehe. '' Ein Bei- 
spiel ‘der letzten Art wird erzählt ‘und der Rath 
ertheilt, Mercur ‘zu meiden, dagegen 'ein leicht 


tonisches Regime,’ Limonade,' Chlorwaschungen, 


IL. 'U.“VENERISCHEN KRANKHEITEN 


Kohlen- und Chinapulver anzuwenden. Die’ aus 
zu‘ Jebhafter" Entzündung 'hervorgehende‘ »Gan- 
grän kommt gewöhnlich‘bei jungen‘, ‘kräftigen; 
gesunden 'Constitutionen vor. ‚Unrein gehaltene, 
BRREERER ern Sehtanker sind er 
= der Fockkaut ren: wenn Plimosis' Fe 

" Die Symptome werden beschrieben. Kommt 
man zum Kranken‘ bevor das Uebel'einen hohen 
Grad erreicht hat,‘ d.h. vor 'vollendeter ' Gan- 
grän, so nehme man seine Zuflucht‘ zu Aderläs- 
sen, mucilaginösen’allgemeinen Bädern, absoluter 
Ruhe, strenger ‘Diät, ‘milden Getränken“ 'schwa- 
chen Laxantien kmdk Nareotieis.' 'Oertlich wende 
man’ erweichende narkotische' Umschläge, 'Chlor- 
wasser ete. ‘an’ und spalte "nöthigenfalls’ "das 
Präputium: Ist’der Schorf gefallen, so räth er 
init dem Quecksilber "wieder zu beginnen. 

Eine: andere ’Art des phagedänischen Schan- 
kers ist die, wo’das Geschwür ‘ähnlich wie ’ein 
gewöhnlicher Lupus um sich frisst. " Awch' hier 
ist das Quecksilber zu vermeiden, Cauterisation 
erst‘dann zu versuchen, wenn die Constitution 
durch zweckmässige Hygiene und allgemeine Be- 
handlung gestärkt ist und die Jodtinktur 'in 
Stich ' gelassen "hat. '' Ferner spricht Verf. vom 
diphtheritischen und: vom: serpiginösen 'Schan- 
ker, welche ‘die ‘2 Hauptarten: des’ eigentlichen 
phagedänischen :Schankers "ausmachen. ‘Ausser 
diesen nimmt Verf. noch 'eine'besondere 'Varie- 
tät an, welche ‘von der Constitution ganz un- 
abhängig sei und: nur Folge verkehrter Behand- 
lung, z. B. Anwendung von’ Salben "oder von 
zu ‘lang andauernden warmen "Ueberschlägen. 
Verf. cauterisirt'hier mit Hydrarg. nitr. und 'hier- 
auf mit ‘Argent. 'nitr., macht Verbände mit 1/, 
Jodtinktur und 2/3 Vin.“arom, und Morgens und 
Abends Waschungen mit 10 Theilen :weinsaurem 
Eisenoxydkali in 250 Theilen Wasser. 

Verf. bekennt 'sich zur ‘Unität des Schanker: 
virus, erklärt die verschiedenen Wirkungen ‘aus 
individuellen Verhältnissen "und legt bezüglich 
der Behandlung‘ des phagedänischen 'Schankers 
besonderes ‘Gewicht auf die Bekämpfung der 
prädisponirenden, in der Constitution‘ und’ in den 
äusseren 'Lebensverhältnissen des Individuums 
gelegenen Ursachen. Zu ‘den prädisponirenden 
Ursachen rechnet Verf. auch das männliche Ge- 
schlecht; denn der phagedänische 'Schanker sei 
bei Weibern seltner ‘als "bei Männern. Ferner 
disponiren dazu ‘das jugendliche und das Grei- 
senalter,: die IJymphatische, skrophulöse, rachi- 
tische, dartröse und scorbutische Diathese,) des- 
gleichen die Anämie und Chlorose und Alles‘ was 
die ‚Constitution ‘schwächt. Az uns a 

"Zur Verhütung "des Phagodänisuine nennt 
Verf, 2 “Reihen von Mitteln: 1) "hygienische 
und‘ allgemein wirkende, 2): örtliche," ‘Er em- 
pfiehlt die Anwendung von Bädern’mit’Abkoch- 
ungen’ von: Nussblättern, Thymian; Salbei ' etc. 
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öder mit Seesalzy; kalte Waschungen ind’ Frot! 
rungen, 3b leicht“ verdauliche kräftige "Nahrung 
Bie vor jeder Mahlzeit zii "Ess- 
\öftel” voll Chind- oder Gentiana-Wein, 1'bis 5 
Gran 'Jodeisen, täglich 2 "Esslöffel voll“ Lieber: 
thraı nitseinigen‘ Tropfen Jodtinktur ete, "Kein 
Quecksilber, ausser bei "Oonstitutiohen, 
nd”dann mit Vorsicht. Zu 
“Die Ablösung der Häoträndet des Sarnen 
(De collement) ‘verdient besondere Aufmerksam- 
keit.’ "Ist die unterminirte Haut dünn, bläulich, 
weithin "ausgedehnt, ‘so’ bleibt 'nur die Abtragung 
der Ränder‘ mit’'der‘ Scheere übrig. * Hierauf 
trockner Verband und 'alle 2 Tage abwechselnde 
Aetzung' mit ‘dem’ Höllensteinstift "und ‘mit Jod- 
tinktur, "alsdann "Morgens "und Abends feuchter 
Verband "aus Charpie, eingetaucht in 1/3 Jod- 
tinktur und 2/3 aromatischen Wein. Diese Be- 
handlung wird’ fortgesetzt, solange die Wunde 
roth, schmerzhaft,‘ weinhefenfarbig ‘und saniös 
ist. ‘Sobald sie een aussieht, keine Aetzung 
mehr, sondern ‚Jodtinktur-Ueberschläge, Ä 
“ Ist der losgelöste Hautrand oedematös, dick, 
blass, empfindlich oder nicht,‘ einigermassen aus- 
gedehnt, so ist die Kölraktng ni&ht nur schmerz 
haft, sondern gefährlich, weil- sie eine grosse 
zum Phagedänismus geneigte Wunde "macht. 
Man füllt‘ die Wunde ‘mit Charpie aus, welche 
in die genannte Mischung getaucht ist, ätzt’ alle 
2 Tage mit 'Höllenstein und dhädht 'an ‘den 
Zwischentagen Jodanstriche. ' Gegen die oede- 
matöse Anschwellung' Binreibungen von Jodblei- 
salbe ‘oder nöch besser‘ von’ Jodschwefelsalbe 
(1 Theil 'auf‘20 Fett) 2 bis 3 mal täglich, ab- 
er damit alle’ 2 Tage’ein Jodanstrieh. 

Bilden’ sich Fisteln im: Unterhautgewebe, so 
&ipfiehlt er (nachdem ‘er andere Methoden,’ wie 
Compression 'nach ‘der Cauterisation des Fistel- 
gangen, Aufschneiden, Vesicatöre‘ete. verworfen 

at) Jodeinspritzungen ‘m die Fisteln, Jodan- 
striche und Üeberschläge "von ' Jodtinktüur "mit 
aromatischem Wein auf die correspondirenden 
Hautdecken. ' Nach 34 1 „- ayieke 
Heilung‘ eintreten, 

"Bisweilen tritt stellenweise sen 'Vernarb- 
Fr ein, welche gewöhnlich nichts taugt. Sie 
bricht‘ gewöhnlich‘ wieder ‘auf,  Alsdann ätze 
man nicht, denn schon bald nach der Aetzung 
erscheint der Phagedänismus wieder, won mit 
u behandelt werden 'muss. 

"»Das'Emplastrum de Vigo 'eignet ich tönt 
für wenig erschöpfte, in guten hygienischen Um- 
ständen befindliche Patienten. ° Der Schanker 
darf nicht ‚diphtheritisch und nicht ‘übel aussehend 
sein. Das 'Empl.de Vigo 'kann” auch gute 
Dienste leisten‘, * wenn die "oben angegebenen 
Jodschwefel-" und Jodbleisalben fruchtlos waren. 
Ist das phagedänische Geschwür roth, bren-' 
nend, sehr schmerzhaft, schon beim Luftzutritt, 
wenig secernirend, so müssen einige Tage lang 
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erweichende ufid narkotische Mitten" ängewendet 
werden. Sobald sich \nter "dieser Behandlung 
Granulationen gebildet haben, was gewöhnlich 
der Fall ist, so verlässt man diese Methode und 
zerstört die Granlatiörien, “aber nicht mit Höl- 
lenstein, da sonst ‘wieder Phagedän eintritt, 
sondern durch Jodanstriche mit nachfolgenden 
Ueberschlägen . von Vinum  aromat.: oder ‚einer 
starken ’Russ-Abkochung. 

Bei sehr "übel' aussehendem Aipktheitfchen 
Schanker ist die grösste Reinhaltung des Geschwü- 
res und seiner Umgebung Hauptbedingung. Bei 
jedem Verband Reinigung der Wunde mit Russab- 
kochung oder Chlorwasser oder Nussblätter-Decoet. 
Wenn reichliche Sekretion, ist dieEisenoxydkalilös- 
ung vorzuziehen. Tüchtige Cauterisation alle zwei 
Tage, ‘dazwischen Verband mit Todtinktur' und 
aromatischen: : Wein. '* Wenn | unter Schmerzen 
sich ein rother Punkt entwickelt, der' bald blau- 
schwarz und empfindungslos ‘wird ‚: muss 'ener- 
gisch cauterisirt ‘und: dann Kohlen- und China- 
pulver, bedeckt mit ‘in Chlorwasser‘ en 
SRBEDIE) aufgelegt werden u, ss wi 

Verf. 'bespricht schliesslich die Krsönikkieh 
handlung (innerliche‘' und 'äusserliche) und vin- 
dieirt: sich «das 'Prioritätsrecht. ‘Sie ‚habe übri- 
gens;nur| gute ‚Resultate bei Jymphatischen ed 
stitutionen; mit herpetischer erg 


. 11. Hr. Morel empfiehlt zur 
des Phagedänismus Eisenchlorid. Bevor man 
es aber anwende, müsse man den Allgemeinzu- 
stand des Patienten berücksichtigen. Wenn 
&astrische Complicationen Vorhänden‘ seien, was 
sehr häufig der Fall sei, so müsse, man zuerst 
Brech- und Abführmittel verordnen, Hierauf 
reinige man die Wünde, untersuche sorgfältig 
die Ausdehnung der fistulösen Hautablösung 
(decollements), schWeidd sie ganz auf und tauche 
das austretende Blut mit , einem, Schwamm 
sorgfältig auf. Die Eisenchloridlösung zur Hälfte 
mit Wasser gemischt, müsse mittelst eingetauch- 
ter Charpiepröpfe ;so angewendet ‚werden, ‚dass 
sie‘. auf die ‘ganze, Wunde gründlich ‚einwirkt, 
Mit. Eisenchlorid. befeuchtete‘ Charpie ‚werde da- 
rüber gegeben. und auf, diese. trockne: Charpie 
zur Aufsaugung der zu erwartenden reichlichen 
Eiterung: gelegt. ‚Dieser Verband solle 24 Stun- 
den ‚liegen bleiben... Nach Entfernung. ‚des ‚Ver- 
bandes finde man eine. braunschwarze:. Kruste 
von verschiedener Dicke ,. welche, man Sorge 
habe liegen zu lassen; gewöhnlich falle sie 
aber nach der 2. Applikation ‘des Eisenchlorids 
ab. "Nach der 3: Anwendung des Mittels sei 
gewöhnlich die Wunde vortheilhaft‘ verändert, 
roth, 'granulirend, zur "Heilung tendirend. “ Von 
da’an genügen Ueberschläge von aromatischem 
Wein und tonische Nahrung. Verf. hat dieses 
Verfahren von seinem ‘Chef, Hrn. Salleron, ge- 
lernt! 5" Beobächtüngeh "gelungener ‘ Heilung 
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(4 von ‚phagedänischen. Schankern. und Buben 
und. 1 von 1 Honpitalhnand) sind BRAD. gehe 


x fj im Ii$ Hin 


62 Babone. 


3 wir 


1. : Zeissl. Ueber die ee ‘der era in 
der Syphilis. — Wien. allgem. med. Ztg. N. :35,'36, 
37 etc. 1863. .. (Haben wir. nur‘ unvollständig er- 
halten.) RT i 


2. C. Ambrosoli. Sul uso dei vesicanti nella .cura dei 
bubboni. — Gaz.. med. Ital. Lombard. N. 9. 1863. . 


3. Jos. Hermann. _Die- ‚syphil.  Drüsenerkrankung. — 
Wien. Med. Halle, N. 40, 4, be 48, 49. 1863. 
er uns nieht zugökommen.) 


1: Als ‚den Schülrortßen ide Fin: Beisil 
über die syphil.  Lymphdrüsenerkrankung ' heben 
wir. Folgendes hervor: : Die indolenten Drüsen- 
schwellungen. sitzen immer in ‘der Nähe voraus- 
gebender Haut- oder Schleimhautverschwärungen, 
daraus: könne man schliessen, dass die Drüsen- 
geschwülste nicht durch Blutveränderung, : son- 
dern durch Resorption des syphil. Virus "ent- 
stehen. Sie seien zu den Resorptionsbubonen 
zu rechnen, dies gehe auch: schon daraus hervor, 
dass sie erst‘ dann entstehen , wenn Etwas zu 
resorbiren da sei, d. h.' wenn ‘die  Papel einmal 
aufgebrocheu Muh sei. 


Wenn ein syphil. Bubo eitere, .so En 
dieses vorzüglich auf zweierlei Veranlassungen 
hin,.. 1) constitutionelle Combinationen z. B. 
Serophulose, Tuberculose bedingen einen eitrigen 
Zerfall der angeschwollenen. Drüse oder 2) es 
befinden sich in der Nähe des-Bubo. Eiterherde, 
seien es syphilitische oder nicht syphilitische, 
welche Eiterresorption und dadurch Eiterung des 
Drüsenparenchyms veranlassen. Zu diesen. topi- 
schen Eiterherden gehöre auch, der Sehanker, 
es bilde sich auf dem ya ‚Bubo ein. Schan- 
kerbubo aus. 


Viel wichtiger sei der Rinfinss der Tuber- 
kulose und Scerophulose 'auf den indolenten Bubo, 
denn unter deren Einfluss eonfluiren "die zer- 
streuten Drüsenschwellungen, indem jedes einzelne 
Ganglion sich vergrössere und sie endlich zu- 
sammenstossen,. ‘Diese 'gemeinschaftliche "Drü- 
sengeschwulst könne die Grösse einer Mannes- 
faust erreichen und darüber. Trotzdem ist der 
Verlauf ein träger indolenter. 


Fühlt man in solchen. Geschwülsten .‚Fluc- 
tuation, so incidire man ja nicht, denn wenn 
man einschneide, in der Erwartung, Eiter zu ent- 
leeren, so werde man ‘schon beim ' Einschnitte 
enttäuscht; denn ‚es entleere sich kein. Eiter; 
sondern nur höchstens etwas Blutwasser, manch- 


mal nicht mehr als ‘zwei bis. drei Fingerhüte 
Aber ‚mit der Entleerung. dieses Blut-: 


voll. 
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wassers „‚sei,,das, Unheil auch: schon, fertig; denn 
es, „beginne. nun , der ‚fettige ‚Zerfall ; der,,ganzen 
Geschwulstundman sche sich.nun fortwährend ge- 
nöthigt; einzuschneiden: D denn es, sei keine;,Re- 
sorption;). sondern .nur ein. immer weiter greifen- 
der Zerfall ‚möglich. ı „Lasse: man ‚dagegen ‚das 
Blutwasser..drinnen.,.. so..bediene, sich die, ‚Natur 
desselben, um das Exsudat). ‚resorptionsfähig,, zu 
machen.,. Bei, diesen.Drüsengeschwülsten nehmen 
sowohl.,.die -Drüse,,..als das: oberflächliche..und 
subeutane ‚Bindegewebe Theil; habe, man einmal 
die Bedingung zum weiteren Zuufell, ‚durch, Ein- 
schneiden herbeigeführt, . so ‚bilde. sich . da ein 
ganz kurzer. Hohlgang, in 'dem zuerst das. Bin- 
degewebe zerfällt. und .die Drüsen stehen .bleiben, 
so..dass .der Hohlgang.. sich'um.. die. einzelnen 
Drüsen herumwindet;. kaum. sei dies ‚geschehen, 
so 'erzeuge sichim, Hohlgang, ‚eine :Fistelmem- 
bran oder: pyogene Membran, ng; diese, werde 
der, Sitz. ‚von ‚Eiter..und Jauche,, Sc 
Hohlganges. werde gleichsam a mann weite- 
rer Entzündung, es: werden...die , anliegenden 
Bindegewebspartieen gereizt, und «so: entstehe in 
den tieferen.Partieen eine schleichende ‚Entzünd- 
ung, ‚deren. Exsudat ‚wieder fettig, zerfalle,, ‚neue 
Hohlgänge bilde ‚so dass, man 2.—3 "Etagen 
untereinander ‘und. viele nebeneinander; habe. 
Diese Umwandlung komme „nur ‚(?). bei. serophu- 
lösen ..oder. tuberkulösen ‚Individuen. vor... Solche 
strumatöse ‘Bubonen, (Ricord) ıkommen bekannt- 
lich auch bei ‚nicht ‚Syphilitischen, vor... ‚Gehen 
sie nicht in Eiterung ‚ über-,..so, verkäsen oder 
verkreiden sie. ı In...der..vom Verf. vorgeschrie- 
benen Behandlung spielt die ‚Compression eine 
grosse Rolle. .. Ausserdem. :Einreibungen .,; von 
Belladonnasalbe. und: Jodtinktur; „Wird. Jodtink- 
tur, nicht vertragen, ‚Jodblei in Salbenform,. auch 
Bleiessig. ', Bereits gebildete oder. geöffnete Hohl- 
gänge. sind aufzuschlitzen: Diphtheritische Wund- 
ränder sollen. “durch Bindfaden. ep und 
dann ‚mit Kali caust. gehliehe werden. ale 
2. Hr. nase zieht: un 11. ea 
ungen, welche er mittheilt, folgende; Schlüsse: 
1) ‚Die, Behandlung ‚der er mittelst  Bla- 
senpflaster ‚passt ‚nur,, wenn. die Eiterung; noch 
nicht oder kaum begonnen .hat, ‚ist. ‚aber. in. sol- 
chen Fällen:, jeder anderen Behandlungsmethode 
vorzuziehen. |,..2), Bei... virulenten ; Bubonen muss 
sie wegen der Gefahr, die ‚ganze, Vesicatorfläche 
in. ‚ein grosses ‚virulentes Geschwür ‚umzuwan- 
deln (!? Ref.), .wegbleiben. 8); Bei ‚gemischten 
Drüsenerkrankungen ‚trägt die.’ Anwendung, .der 
Vesicatore iin’ Verbindung mit ‚allgemeiner ‚Mer-. 
eurialkur. wesentlich zum schnellen und vollstän-. 
digen Verschwinden der... Verhärtung: bei... 4); 
Die. Vesicatore sind 2—5 Mal anzuwenden, je. 
nach ' der. Kesar und ‚Natgz. den, A. 
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j en ia syphiitische 9, 
iS Isehr "N. FÜ rs 1868. Schmidt’s "Jahr Ba. 
al ee ee 


2. ‚Chappelle. ‚ Närbönkeloid‘ in'Folge von ea Ge- 
„u. J8ehwüren» »— .Journ.. ‘de.,.Bordeaux. Avril 1863, 
nern Schmidt’s. Jahrb.. Bd. .122. p. 189. 


Be Sigmund. . Syphilis an der Vaginalportion. - = - Spit,- 
Zeitg. N. 5. 1863. 


er Linhart. Chirurg. Beobachtungen. nr Wirzt. med. 
on Zertschr.2Ba: PV. Men 2.1868. ml 


5. 'Dron. De!” epididyme syphilitique (Tumeur syphi- 

' litigue de »Fepidyme). ' — Arch, en 'Nov. 'et wo 

+4 oh I wir! 

‚Watson. „„Edinb. a Ser May, 1863; (iall von 
a, des Fusses, welche von syphil. Erkran- 
kung der Knochen und Weichtheile abgeleitet wird.) 

48 E Wagner. Das Syphilom. wi Arch. d. Heilk, 
Je YW. Ba. 1863. RE 

A IA. Marston.  Observations, in its manifestations 
watnasra ‚constitutiohal diseases) — Med.’ 'chir. Transaet, 
m» !Bd.ıXLVI. p.,83—103. 1863. ,Med., ‘Tim. ;., Lancet; 


AFEN 


‚Brit. „Med. Journ. Febr. 21. 1863. Br 
2 Wilks.. On ‚syphil. affections, of internal, organs, — 
Guys Hosp, Rep. 3. Ser. IX. p. 1. Schmidt’s Jahrb. 
"Bd. 128. p. 174. Leetures on 'syphil. affections of 
st internal lörgans:& —' Edinb.' med. Journ.‘ Dee... 1862, 
10: Lagneaü,'''Deux 'observations de» rhino-nderosie ty- 
-»bsphique et',.de ‚rhino-neecrosie: re + :69% 
‚ut„hebdom,,N., 27. ;1863., Wr . 
in ‚Weber... Sitzungsber. _ 2 Niederrhein. Gesellsch. L 
"N: Fra u. Heilk. XX. Med. ‚Seetion ‚P- 171. Schmidt’s 
" Jahrb.' Bd.’ 123. P- dei 30): Ford 
12. un 2" Plävigue. | 'De la „apphifis an Thöse. "StrAEB. 
1863 
13. "Oppolzer. "Syphilis der Iioker, FREIE med. Halle 
HN. 247726: U 2 16 un | 
| us; Budd. ‚‚Oni the; influence ‚of: golongl: eourse: of Nitgie 
Acid in, reducing the enlargement „of ‚the Liver; and 
Spleen that sometimes results from the syphilitie ca- 
chexie. — Brit. med. Journ. Sept. d. 1868. ; 


15. "Barde. "De syphilitieis renum® affectionibus. "Diss. 
©“ ‚Berol. 1863. ‘(Nichts Neues.) 
16. ® Füngel. » Chronische 'Hirnkrankheit mit PBesretenih 


zu constitutioneller. Syphilis, — Klin. Mittheilungen 


vn, aus,; dem Jahre ;1861,.;, Hamburg 1863. ;; ‚Deutsche 

Km ST. 32. | 

na Weatphal, Deber 2 Fälle von Syphilis des. Gehirns, 

” Allgem, Peitschr. f. Psych., Bd. XX. 5. u. 6. 
am 


vun Duncan. On 'syphil. Insanity Be En -—' Dubl. 
ty „Quart. Journ. Feb. 1863... | 


19 Neumann.‘ , Reitbahngang, aus: Kun 
hir ‚Wien, med, ‚Halle. . N..2 u; 3..1863. 


20... 4. ‚Fischer. Bemerkenswerthe Fälle ‚von: der, Abthei- 
aa Be des Prof. Traube, — Charite-Annal. Bd. X. 

Heft 2. (Darunter 1 complieirter Fall von zweifel- 
"s  haft''syphilitischer Gebirnerweichung.) 


Gunidchen — 


21." Thom! Reade, "Tertiary 'Syphilis. '=- "Third Series 

4} the Growth, «Progress and present State: of Nervous 
Syphilitic Diseases. —,, (Dubl,: Nnatn ‚Journ., Nov. 

ach 1863. ‚(Unbedentend.) vn 

22. P. G, Paralysie , ‚syphilitigue. et " musculaire atro- 


phique ? Guerison ‚par Piodure ‚de ‚potassium. — I un, 
Asien, 119, 1B6ur re Ban | 
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29% ‚Jackson, Hughlings. Syphilis: followed by unilateral 


‚, convulsions’, four months, afterwards  — Temporary 
uf „Hemiplegia .— ‚Paralysis of the sixth. Nerve on the 
same side ii „Pocovery. = Fü ne „Jan. 31. 


"1868. 
(Der Titel! bereichen den Fall; 
ed und Quecksilber.) 


Schupp.: ‚Chronische Hirnkrankheit Til aisang 
zu constitutioneller Syphilis. — Paralysis des N. 
Taeialis durch syphil. Knochenauftreibung. — D. Klin, 
N. 22 u. 23. 1863. (Zweifelhafter Fall; wahrschein- 
lich blos Folge einer ‘nicht syphilit. Otitis 'interna.) 
25. Russel. Syphil. Affection des Nervensystems.‘ — 
Med. Tim. Oct. 17. 1863. (Kam uns nicht zu.) 


26; Ant. Quaglino e Aug. Scarengio. . Tributo. alla 'storia 
delle malattie sifilitiche del sistema nervoso. — Annal. 
univ. Gen. 1863. 


27. Ambrosoli. Della congiuntivite_ sifilit. FOskorkaziene 
' eliniche‘ del sifilocomio e del Ospital' Maggiore di 
‚ Milano. = Ga2z. ''med.. ital. Lombard. N.:26. 1863. 


28... Solomon, J. Vose. Case .of syph.'Tuberele of the 

‚„. eyelid. —. Brit, med. Journ. April 18. 1863. (3; Fälle 
von syphil. Knoten des Augenlids, ähnlich dem Hor- 
deolum oder Chalazion.) _ 


29. Masse. Cas remarquables de periosties Akira 
gueries par l’emploi du phosphate de chaux. (Clin. 

de: M. ‚Piorry). — :Gaz. d. höp. N. 23. 1863. 
30. »Pedrolli) Jodarsen-Quecksilber' gegen Haut-Syphi- 
‚. lide,,— Journ. ‚‚de. Chim,..med. -Juill. 1863... (War 
uns unzuzänglich. ) 4; 


31. D..e. Nouvelle maniere d’administrer % mercure 
dans le traitement de la syphilis. — Journ. de med. 

de Brux. (O’Connor’sche Methode der TADD- INBER 
'ı von grauer Salbe'in’ den Mastdarm.) 


82.: A, Lebel.‘: De lemploi des dragees antisyphilitiques 
‚! &,l’'hydrargyre ‚et, au fer. reduit pour. guerir. la sy- 
philis et prevenir les aceidents mereuriels., Par. 
Impr.. Morris 1863. 20 p. in 8. ! 
33. Oh R. Drysdale. On the Treatment of Syphilis 
‘and 'öther Diseases without Mercury. *Lond. 1868. 
‘u133. ps. (War uns unzugänglich.) > 


34: Eiter.. Heilung‘ secundärer Syphilis le Inlea 
thran.ı.-—. Preuss. Ver. „Ztg. N..27. 1863... (Ist, uns 

; „Dicht, zugekommen.) 

35. Dardel. Sur le traitement de la Syphilis, par les 
eaux minerales sulfureuses d’Aix en Savoie. — Gaz. 
med. de Lyon. N. 6. 1863. (Theoretisches über die 

"Aufgabe! der Badärztes und über ‘die Wirkung der 
‚„ Schwefelthermen.) pr; ac 

36.: .Martin-Lauzer.i. . Des ‚eaux ‚‚thermales ‚de Luxeuil 

contre le virus syphilitigque cache et .diverses autres 


Heilung durch 


: 24. 


maladies. — Revue de therapeutique. _ Gaz. hebd. 
N.12R: ‚:@d2 de Lyon N. 10. Journ. de Bordeaux; 
Mai’:1868: 

877 Hi ER Dei la syphiliä chez: les’ enfants: faits et 
reflexions... . Soec...med., .d.',höp.....—.. L’Union med, 
ı N. 118, 66,119, 1868. 
‘1. Hr. Güntz‘ ‘mass die Temperatur des 


syphil. Eruptionsfiebers. Das Thermometer’ zeigt 
anfangs "gewöhnlich nur 30,40 (38°. C.) 
Abends und 29,90 R. (37,40 C.) ‘Morgens, "im 
weiteren Verlaufe ‘aber in den heftigsten Fällen 
selbst 31,00 R. (38,70%+C,): Abends, 30,9% R. 
(38,50 €.) Morgens. Mit leichten Schwankungen 
erhält ' sich‘ die‘ Temperatur‘ auf dieser ' Höhe 
mehrere‘ Tage''bis Wochen und’ kehrt dann zur 
Norm zurück, Je zeitiger,; schneller und reich- 


un 
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licher dag’ Exanthem auftritt, «um so höher steigt 
gewöhnlich das Fieber und dies fehlt meist nicht, 
wenn die Allgemeinerscheinungen überhaupt ehr 
früh auftreten. Die Zeit der Entfieberung hängt 
von dem Grade (der begleitenden Erscheinungen 
ab, bei Nachschüben des Exanthems tritt sie 
später ein. Je vereinzelter und später die All- 
gemein-Erscheinungen sich melden, desto seltner 
ist Yieber ‚vorhanden... Es. bestehen .hiernach 
Analogien mit dem Be der akuten 
Exantheme. i 


2. Hr: Chäppelte veröflöntlicht 4 Beobacht- 
ungen von Narbenkeloid, entstanden aus sypbhi- 
litischen ‚Gesehwüren. . Er schliesst: aus diesen 
Beobachtungen Folgendes:..L):Das Narbenkeloid 
kann .sich‘ -aus ‚syphilitischen 'Geschwüren ent- 
ES ohne. dass»serophulöse Diathese (dabei 

‚Grunde liegt (gegen Bazin, welcher nur 
Eur Rudel Geschwüre als Ausgangspunkt des 
falschen Keloids gesehen haben will.)., .2) Es 
kann sich in. zweierlei Weise bilden, en sich 
die Granulationen,: welche über ‘das Niveau der 
Haut 'hervorgewuchert sind‘, direkt‘ ‘in Keloid 
umwandeln, oder indem sich zuerst eine gewöhn- 
liche Narbe bildet und diese nach und nach zu 
einem Keloid emporwuchert, . 3) Diese, Art. von 
Narbentumoren kann. sehr schmerzhaft. .sein. 4) 
Die Tendenz zur: Keloeidbildung ‚zeigt «sich» nicht 
bei; allen Geschwüren , ‘welche «ein. Individuum 
hat; auch kann eine Narbe’ nur theilweise ke- 
loide Degeneration erfahren, so dass dicht neben 
dem ‚keloiden Gewebe, gewöhnliches Narbenge- 
webe liegt. .5), Man „darf. in ‚solchen Fällen, 
wie sie Verf. erzählt,‘ hoffen , dass’ die;Narben- 
geschwülste durch blosse antisyphilitische Be: 
handlung: sich verkleinern oder vielleicht schliess- 
lich ganz zurückbilden (Sublimatbäder haben in 
einem Falle sehr gute Dienste gethan). 


3. Hr.’ Sigmund ‘macht in seinem: Vortrage 
über die Syphilis an der Vaginalportion zunächst 
auf die Verwechslungen aufmerksam, welche mit 
nicht syphilitischen Veränderungen des, Schei- 
dentheils in Folge von Entbindungen, von gros- 
ser Unreinlichkeit, von Scheidenblennorrhoe, von 
Onanie und: verschiedenen. zur Verhütung von 
Conception angewendeten "mechanischen Vor- 
bauungsmitteln begangen werden können. Die 
zur Unterscheidung angegebenen Rathschläge 
sind sehr. spärlich.'; Die .‚syphil. Erkrankungen 
der :Vaginalportion sind im Allgemeinen diesel- 
ben ‚welche, auch‘: an: den ‚äusseren. weiblichen 
Genitalien ‘und deren : Umgebung vorkommen, 
Der. indurirte: Schanker ist’ ‚an'.den, weiblichen 
Genitalien ‚seltner. als san’ ‚den | männlichen. ı.Da- 
gegen trifft! ‚man ı‚am.'Scheidentheil sehr häufig 
das‘ Infiltrat. in.den : Schleimdrüsen‘, und'rings um 
dieselben als»Papel: isolirt, oder! in Gruppen; zu- 
weilen 'die ganze Vaginalportion ringförmig. um- 
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gebend, zuweilen nur auf eine Lippe derselben, 
häufiger auf die vordere beschränkt, Die isolir- 
ten Papeln; ‚bilden „hanfkorn- bis. erbsengrosse, 
halbkugelförmige, anfangs glatte en 
der ‚Schleimhaut, die zugleich dunkler roth sin 
die sie-umgebende Haut; ‚die sie deckende Ei. 
thelschichte schürft sich aber bald'ab-und: da- 
durch“ wird die Oberfläche mattweiss und uneben, 
das 'Infiltrat wird im Verlaufe der Krankheit 
theilweise aufgesogen, theilweise abgestossen und 
dadurch flachen sich die Papeln der Art ab, dass 
sie als mehr oder minder genau. umschriebene, 
oft in einander fliessende Schwellungen der ab- 
geschürften » Schleimhaut eine Zeit. lang. fortbe- 
stehen; in’ diesem‘ Zeitraume erscheint der’Schei- - 
dentheil dunkler geröthet, filzig aufgelockert, 
einzelne Stellen "bluten bei geringer - Berührung 
leicht und die am "meisten betroffene‘ Partie 
ragt hervor, so die am häufigsten stärker ge- 
schwollene vordere Lippe gleich einen Rüssel. 
Im. ‚späteren Verlaufe nimmt auch. diese Schwell- 
ung ‚ab ‚  diei abgeschürften ' Hautstellen «werden 
mit abuem 'Epithelien bedeckt und: allmälig Um- 
fang und Form der normalen Vaginalportion 
hergestellt. Infiltration des gesammten Schei- 
dentheiles in. der Form ‚eines ‚dicken. ringförmi- 
gen ı glatten Wulstes.: mit dunklerer Röthung: und 
Abschürfung. der. Schleimhaut kommt.» seltener 
vor; häufige dagegen jene einer oder der ‘ande- 
ren "Lippe, gewöhnlich der vorderen, die ohnehin 
auch im , normalen Zustande meistens etwas 
vorragt. Solche Infiltrationen bestehen ‚oft. sehr 
hartnäckig, fort, zumal bei ‚gleiehzeitigen Blenor- 
rhöen der Scheide und des Scheidentheils: und 
insbesondere. lange und: hartnäckig bei Zuständen 
des Uterus, welche an und für sich Congestion 
an diesem Scheidentheile begünstigen (Infarcte, 
Dislocationen, Schwangerschaft, Lochien u, 8. f.). 
Unter solchen Complicationen nimmt die Infil- 
tration nur langsam, ab, Akschürfungen stellen 
sich sehr hüsßg wiederholt “ein und zwar so 
lange „als „die. 'Complieationen ‚nicht behoben 
oder doch wesentlich gemindert sind. 

Syphiliserkrankung des Scheidentheiles tritt 
entweder gleichzeitig mit den an anderen, na- 
mentlich an den, äusseren Geschlechtstheilen 
entwickelten Syphilisformen oder erst nach die- 
sen ‚auf; ‚bisweilen ‚sind ‚diese ‚bereits geschwun- 
den und nur am Scheidentheile die oben-'bezeich- 
neten' Erscheinungen‘ vorhanden; eine sorgfältige 
Untersuchung der‘ äusseren "Geschlechtstheile 
lässt in diesen’ noch oft Reste des abgelanfenen 
Prozesses: Flecken, Oedem der grossen Scham- 
lippen, Schrunden;, Lymphdrüseninfiltration an 
eben denselben, so: wie an. der übrigen.äusseren 
Haut, der -»Schleimhant und‘ den pr ae 
Eyhıphiüriisen nachweisen. 

Bei syphilitischen Gebärenden ierlehädt die 
erkrankte _Vaginalportion beim Gebärakt oft 
zahlreichere und tiefere Einrisse als gewöhnlich 
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und diese‘ langen: ‚nur‘ sehr langsam 'zur un- 
vollständigen Punenln ; ‘die Narben, sowie 
die Ränder der Vaginalportion werden häufig 
abgeschürft. ‚und: "bleiben, .- namentlich: der innere, 
auch bei reinlicheren mrbenB) selbst sehr lange 
ig Entbindung, fast ag wund. Dr 

"Die Behandlung ‚, welche, Hr. 8. empfiehlt, 
ist ‚folgende: .:Zur. Reinigung der: Scheide und 
Vaginalportion Einspritzungen' einer Lösung von 
Chlorkalk, Chlorkali oder borsaurem Natron. 
Der gereinigte Scheidentheil wird mit einem in 
Sublimatlösung. getauchten ‚Pinsel leicht: benetzt 
und »der' auf demselben ° sofort anzubringende 
Tampon gleichfalls mit Sublimatlösung (1 Gran 
auf 1 Unze Aq.). ‚bedeckt und die Scheide mit 
einem „einfachen Tampon schliesslich tamponirt, 
Je reiehliehere‘‘Absonderungen zugegen ' sind, 
desto "häufiger muss die Reinigung (mindestens 
3.mal täglich) stattfinden, Während, der Men- 
struation.. und. des Lochienflusses :soll die Reinig- 
ung mit: warmen Einspritzungen iortgesetzt wer- 
den, bei Wöchnerinnen um so häufiger, je pro- 
fuser die Lochien und späteren Blenorrhagien 
sich einstellen. ‘Vorsichtig, gemachte Einspritz- 
ungen haben 'auf d’e Schwangerschaft nicht den 
geringsten Nachtheil; die Tamponade der Scheide 
unterbleibt jedoch. bei ‚Schwangeren und nur, der 
Scheidentheil wird ‚mit einem Tampon nach An- 
wendung “des ' Heilmittels ‘gedeckt. Bilden sich 
ausgedehnte Gewebsauflockerungen und zerfallen 
einzelne Stellen der Vaginalportion eitrig, so ist 
bei:.Nichtschwangeren die  Cauterisation. mit Ar- 
gent.“nitr.;, Cupr.'sulph. oder Liqu. Bellostii zu 
machen. “Die allgemeine Behandlung ist die 
gewöhnliche und richtet sich. nach den Indica- 
tionen‘... des; . seinzelnen: ‚Falles. Syphilitische 
Schwangere werden in der‘ ersten Hälfte ‘der 
Schwangerschaft mit günstigerem Erfolge be- 
handelt, als in der zweiten; in den beiden letz- 
ten Monaten der Schwangerschaft beginnt man, 
dringende Fälle ausgenommen, keine methodische 
antisyphilitische Behandlung, sondern beschränkt 
ah auf, die sorgsamer gehandhabte ‚örtliche, 





‚4. Er, hier beschreibt refsbspetehie Ve- 
Keiakiönen (Carunculae) der Harnröhre bei einem 
Syphilitischen und stellt die Frage, ‚ob solche 
nicht ‚mit. Syphilis zusauımenhängen ‘könnten. 
Wenn auch diese Carunculae nicht im Entfern- 
testen den anatomischen Charakter der syphili- 
tischen Papillome besessen, hätten, so. scheine 
jene Frage doch nicht: überflüssig. Ausden wenigen 
genauen anatomischen‘ Beobachtungen über ie 
a re ‚der. ‚männlichen Urethra 
Verf. empfiehlt daher, bei-Sectionen von a 
welche nicht lange vor ‘dem Tode an allgemeiner 
Beh geli ten” haben, Kart Harnröhre sorgfältig 
zu, untersuchen, , Ihm habe ‘sich eine gewisse 
Aehnlichkeit der ‚beschriebenen Carnositäten: mit 


varmatıııl? VON. BIERMER: .i ,’ 


ALLE A TAT 245 
den sehr blutreichen,, oft «mit hämorrhagischen 
Herden durchsetzten, kleinen Gelenk vegetationen 
aufgedrängt, welche :in den Leichen: Syphilitischer 
fast im(allen Gelenken (selbst in denen ‚ich 
Falges Ir runs ‘zu sehen SCBAN ir Hoya 
and Hibse ER ara Auf eine hrcabe 
syphilitische (nicht! gonorrhoische) - Erkrankung 


des Nebenhodens aufmerksam, welche erim'Ver- 


‚lauf vons(4/) Jahr: in der Antiguaille'zwrLyon 


16mal beobachtet hat. Sie besteht, in«-einer 
Geschwulst, welche ihren Sitz gewöhnlich"im 
Kopf des Nebenhodens:hat. Häufig .sind. beide 
Nebenhoden. gleichzeitig affieirt „. dann: ‚der: eine 
gewöhnlich stärker als. der andere. Die Geschwulst 
ist nicht, gross. (die, grösste, war wie.eine kleine 
Wallnuss); ‚ihre . Consistenz ‚ziemlich ‚fest, die 
Oberfläche: ‚uneben,,; ‚höckerig.. Die Geschwulst 
kann. am:Hoden..dicht, anliegen, 'verschmilzt aber 
nicht ‚mit. ihm;, . Schmerzhaft ist‘: sie. nicht und 
die :Geschleehtsfunktionen scheinen durch ‚dieses 
Leiden nicht ‚beeinträchtigt ‚zu. werden. Zahl- 
reiche Spermatozoen waren in den. Pollutionen 
eines ‚mit doppelseitiger ‚Nebenhodenaflektion be- 
hafteten Patienten. Verf, schliesst desshalb ‚auch, 
dass ‚der Sitz der Geschwulst ausserhalb der 
Samenkanälchen.. im. interstitiellen ‚Zellgewebe 
und dem fibrösen Ueberzug sei, Nur in 2Fäl, 
len war der Hoden miterkrankt, das Vas defe- 
rens und die Scrotalhaut At Die Affection 
beginnt latent. ‚In 5 Fällen, welche Verf. da- 
rauf ‚untersuchte, war. ‚der früheste: Beginn .2 
Monate , der späteste‘ 5° Monate nach’ "dem 
Schänker: Anderweitige constitutionelle Sym- 
ptome, besonders Syphilide (leichte und schwere 
Formen) waren in allen Fällen. zugegen. . Die 
Dauer der Affeetion ist unbegrenzt; gewöhnlich 
heilt sie aber schon in 2 Monaten. Die Heil- 
ung scheint der einzige Ausgang zu sein. ; Die 
Prognose ist also günstig, indess: ist: die ‚syphil. 
Epididymitis immer: ein Zeichen von‘ tüchtiger 
syphil. Infeetion. Behandlung antisyphilitisch, 
je nach. dem Fall Mercur oder Jod anzuwenden. 


7. Eine umfangreiche und wichlipe Arbeit hat 
Herr E. Wagner veröffentlicht. Sie betrifft eine 
genaue anatomisch-histologische Untersuchung 
Fi constitutionell-syphilitischen : Neubildungen. 
Aenssere' Veranlassung zu dieser Untersuchung 
empfing der Verf. durch 3 Fälle von Heilung 
schwerer syphilitischer Neubildungen der Haut 
und‘ des Schädelinhaltes,. Bei einem dieser Fälle 
wurde wegen vorausgegangener Amputation "der 
Unterextremität eine genate mikroskopische Un- 
tersuchung ‚ermöglicht, welche einen so, überra- 
sehenden ; und ; zugleich‘. so. ‚unzweideutigen Be- 
find ergab, ‘dass ‘Verf, 'sich bewogen "fand, ' alle 
in 'der Leipziger Sammlung befindlichen’ syphf- 
litischen Geschwülste,. so . wie, eine, Anzahl. von 
Präparaten, deren Deutung ihm: bis.dahin un- 


246 


möglich gewesen war (z. B:" eine 'Affection der 
Dura 'Mater, mehrere ‘sogenannte Hirntuberkel, 
mehrere 'eigenthümliche,  theils der . Pneumonie,; 
theils dem Tüuberkel ' ähnliche ’Affectionen der 
Lungen, mehrere: Fälle‘ von sog. 'Hypertrophie 
der Magenhäute u. s. w.) zu untersuchen. Er 
fand überall die gleiche 'Structur:‘ und! | musste 
demgemäss zu der Ansicht kommen, dass eine 
specifische syphilitische Neubildung existirf,; ‘ganz 
in: derselben: Weise, wie es einen Tuberkel, 'ein 
Sarcom, ein Carcinom u.'s, we 'von bestimmter 
Structur: gibt. si neu da 5 22%) 


"Verf. eibt nun zunächst "ein Referat über 
den Stand’ dieser Frage und theilt die Angaben 
von "Lebert, Virchow, Robin, Buhl u. A. genauer 
mit. ° Virchow gegenüber, welcher ‘den speeifi- 
schen Bau 'der 'Guümmäta in so fern in Abrede 
stellt, als er sie mehr den’ einfach entzündlichen 
Wucherüngen des Bindegewebes‘ anreiht, meint 
Verf.,' dieser Forscher‘ ‘würde “wohl wenn 'ihm 
genügendes frisches Material zu Gebote‘ gestän- 
den ‚hätte, zu gleichen ‚Resultaten, wie "Verf, 
gekommen se Mi wi 


Die allgemeine Darstellung” der Shah 
Verhältnisse, welche Herr Wagner von der mit 
dem Namen „Syphilom“ bezeichneten, syphiliti- 
schen Neubildung gibt, soll mit geringen Aus- 
eek hier wiedergegeben werden: ex 
Ir 

Das; ‚Syphilom kommt, wahrscheinlich in; Br gefüss- 
ae Geweben und Organen vor. „Verf, fand es in der 
Haut ‘und in’den unterliegenden Theilen, im Periost und 
Knochengewebe, in: der ‘Dura ' mäter und’ den'''weichen 
Hirnhäuten,«in «der-Schleimhaut: des: ‚Mundes, des Rachens, 
des ‚Magens, Dünn-. und Dickdarms, , in, der des Larynx, 
der Trachea und .der Bronchien, „in den angrenzenden 
Häuten’ der Verdauungs-. und ‚Respirationsorgane, in der 
Leber und “Milz,' im‘ Pankreas, in den Lungen, im Gehirn, 
in: 'der' Schilddrüse, in, den: Nieren,;in:den Hoden, Neben+ 
hoden und deren, Hä Bei Erwachsenen kommt: es, 
wi es scheint, in der Haut, dem Periost sammt Knochen, 
der Leber "und "der Milz, bei Kindern in der Haut und 
den Lungen’ am: häufigsten vor. er ge 

‚Das ı Syphilom ‚stellt‘ sich, im Arien; ‚Zustand ai 
eine, ‚grauröthliche, bisweilen, von;Blutpunkten, durchsetzte, 
weiche, homogene, saftlose oder ‚ spärlichen schleimigen, 
hellen oder "trüben Saft 'gebende Masse dar. Es ist nie 
scharf und kapselartig begrenzt, sondern bei näherer Un- 
tersuchung/ stets: diffus! .. Es bildet entweder, sowohl in 
Häuten,,als in Parenchymen, knotige Massen von der. ver- 
schiedensten bis Faust-Grüsse, ‚von runder, rundlicher 
oder unregelmässiger Gestalt, bisweilen von scheinbar 
scharfer Begrenzung; oder es’ "stellt, besonders ın 'Häuten, 
seltner in. Parenchymen. (Lungen,: Leber), . diffuse Infiltra- 
tionen ; von ‚der „verschiedensten, Ausdehnung dar;, oder 
endlich in einer diffusen Infiltration. kamen knotige 
Massen vor (Lungen, Leber). 

‚Nach verschieden langem’ Bestand ses das Syphilom 
entweder: in. :Vertrocknung, oder. in: Ulceration, oder Höh- 
lenbildung über, oder, beide. Veränderungen, finden neben 
einander statt, Im ersteren Fall ‚wird die Masse allmälig 
grau ‘oder graugelblich, fester, trockner, saftlos. Derartig 
veränderte’ Stellen’ finden‘ 'sich meist''nur im Centrum ‘der 
Knoten oder ‚der diffusen Infiltration, seltner.'auch: in .de- 
ren, Peripherie; ‚Die, ‘Grenze ı zwischen den. ‚grauröthlichen 
und gelben Stellen ist. bald eine scharfe, ‚bald eine un- 
‘deutliche. — Im ‘andern Fall entstehen an der Oberfläche 
(der Haut ’oder' der’ Schleitnhäute unregelmässig" buchtige 
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Geschwüre ‚von verschiedener Grösse, h ikhenertiger Ger 
Oasen. ‚sowie ‚bei ‚‚knotiger, Infiltration ‚lächenartig ser Ger 
webe rischen avernen ähnliche Höhlen, welche i ein. 
serösen oder schleimigen Flüssigkeit meist noch ER a 
BERIRENSE festeren' oder 'käsigen‘ Masse enthalten. deze 

»;»:An ‚/Durchschnitten -syphilitischer:' Neubildungen. ver- 
schiedener Organe, sieht ;man ‚ deren verschiedene "Ausdeh- 
nung. In der Ha ut erstrecken sie sich bald, ‚nur, durch 
das Corium, bald len? in’s Fettgewebe, bald sogar durch 
die Museulatur. bis in das'Periost und die’Knochen. An 
Schleimhäuten wird bald nur das «Corium, !bald ‚werden 
alle Häute derselben ergriffen. In parenchymatösen Or- 
ganen finden sich, meist sypbilitische Knoten, seltner aus- 
gedehnte diffuse Infiltrationen, allein oder zugleich mit 
Knoten, wie z. B.:in den Lungen‘ Neugebörner::'die Aus- 
döhnung über die verschiedenen Gewebe der Parenchyme 
zeigt zahlreiche Verschiedenheiten, welche vorläufig, ‚keine 
allgemeine Darstellung ermöglichen. 

Das wesentliche Element des Syphiloms ‘sind Zellen 
oder‘ Kerne, oder beide zugleich, 'so dass’ bald jene, ' "bald 
diese anı- Zahlı: ‚vorwiegen.‘ ‚Junge Syphilome ‚sowie die 
peripherischen Theile ‚älterer bestehen meist nur; aus Ker- 
nen, „oder aus “Kernen und ‚einzelnen Zellen... Ebenso 
verhalten sich die meisten Syphilome der Leber und Milz. 
Aeltere,'noch nicht in höherem Grade atrophische Syphi= 
lome, bestehen meist. nur: aus Zellen oder: aus Zellen mit 
spärlichen Kernen;; so. die, der Haut,,‚der. Schleimhäute, 
der, fibrösen ‚Häute , des Hodens, „der Lungen , „des 
Gehirns. a 

"Diet Kerne ‘bieten "durchaus "nichts Charakteristisches 
dar, Sie'sind durchschnittlich 1/300/’4 ‚gross, meist: rund; 
seltner rundlich, länglich, «selbst etwas eckig, ‚zeigen. ver- 
hältnissmässig "selten. Theilungsvorgänge _ ‚und. enthalten 
gie ein deutliches Kernkörperchen, 

’ Die’ Zellen‘ gleichen am meisten ' eilt kingh farblosen 
Blttkörperkiiin. ‚+Ihre Grösse !!schwankt - aber »bisweilen 
zwischen A/gsg ‚und. 1/300‘'/ ;.einzelne, |werden ., selbst ,1/400’‘' 
gross. Ihre Gestalt ist meist rund, bisweilen länglichrun kn 
oder da wo diese Körperchen dicht be einänder ‘liegen, 
durch ' ‚gegenseitige Abplattung eckig. Die Zellmembran 
ist fast ‚immer so \deutlich ‚als das bei andersartigen 
Zellen, ‚von dieser ‚Grösse, der... Fall ‚ist... Der Inhalt, ist 
mässig ‚granulirt, "Der ‚Kern, bald central, Ibald ‚xcen- 
trisch liegend, ist meist einfach, selten doppelt, nie mehr- 
fach; meist gross im verhältnis!" zur' Zelle und daher 
daten Membran:dieht anliegend. ls vr un wrrst 

Manche ‘Syphilome ‚enthalten. ‚neben; deutlichen. Zellen 
Körper, deren Zellnatur. nicht sicher zu entscheiden ni 
sog. Protoplasmen, ' In zwei Hautsyphilomen fand 
Verf;! neben den genannten‘ Zellen 'und' ‘Kernen’ auch 
spindelförmige Zellen , nach: Aussehen an Vortheilin 
gleich. denen mancher Sarkome., ,, 

Vorzugsweise charakter istisch ist -. Verhältniss "dieser 
Zellen und Kerne zu der “umliegenden Substanz. Man 
sieht dasselbe leicht an Syphilomen auf der Höhe ihrer 
Entwicklung und: vor dem’ Eintritt ‚weiterer Vieränderun- 
gen. ‚Am, häufigsten liegen dann, .die ‚beschriebenen ‚Zellen 
und. Kerne einzeln in kleinsten Hohlräumen, ‚rings | um- 
geben von "Bindegewebe. Letzteres ist meist so spärlich, 
dass zwischen 'den 'einzelnen Zellen" oder'Kerneh 'Nur'feine 
Bindegewebsfäserchen: sichtbar sind.) DerartigeBilder ‚ma- 
chen ‚den „Eindruck, .als ‚wäre ız. B. in. ‚das ‚Corium ‚der 
äussern Haut oder einer Schleimhaut „jede Zelle einzeln 
eingebettet, so dass gleichsam dicht bei einander liegende 
kleinste ‘Alveolen entstehen.‘ "Bisweilen 'ist das Bindege- 
webe viel reichlicher, als: die Masse der Zellen, ‘Während 
hier das; Verhältniss: der Zellen zur Grundsubstanz, an. je- 
dem feinen Durchschnitt leicht hervortritt, geben dort nur 
abgepinselte Präparate Einsicht in die Structür‘ polen 

'Neben den’ ‘genannten Bildern findet man häufig- auch 
solche, wo mehr als ‘eine: Zelle; wo. selbst ‚bis: zehn und 
noch mehr Zellen, innerhalb eines: wirklichen Eu . 
baren Alveolus liegen. Pinselt man nemlic solch fe ein 
Durchschnitte sorgfältig ab, so, "kommen h ne = a 
der! Zellen) entweder wirkliche‘ 'Alveolen zum Vorse 
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And. ach, Ieore,; runde oder, lä 
lichrunde Räu in dem vorher ee 
bar einfachen. Keane no: fei se; re 'elche 
bisweilen’ ihne aIbides'grodsen wi Em deutliche klein ste 


Nine Bilden oa Hs wit erde 









a ae Br an anisight noch. ‚dadurch, 
ee Gr en, wo Bindegewebsbündel neben ein- 
and öder wo „? dichteres elastisches Gewebe 


findet, ern, Häuten, welche aus’ organischen“ 'Muskel- 
= /bestehen, -eine: meist einfache Reihe von .mässig 
RE „ dicht ‚hinter, einander: liegenden) Zellen ‚findet, 
a ann gleichsam innerhalb einer Röhre oder ‚Rinne 
gelegen Sind. “Auch diese. rinnenförmigen Räume zeigen 
nach dem Auspinseln bisweilen noch Uiindegtwähstäbern, 
welche: sie quer oder schief durchsetzen. ©; 
.; Die, ‚Substanz, in welcher die: Zellen. ‚und -Kome ein 
gebettet, sind, ‚ist, ‚Bindegewebe, Dasselbe ist. ‚bald reich- 
lich orhanden,” wie häufig im Corium der äussern Haut 
und ‘der Schleimhäutß,“ Jim Verbindungszellstoft ‚von Or- 
ganem oder’ .Organtheilen ; ‚bald. ist es: spärlich, wie in 
Häuten. aus, organischen Muskelfasern,. in. elastischen Häu- 
ten, in ‚bindegewebsarmen Parenchymen (Leber, Lungen, 
Gehirn a: w.). Dass sich das Bindegewebe in älteren 
Syphilomen bisweilen sehr reichlich "findet, so "dass 
scheinbar :!blosse ‚ schwielige Massen RE isindhit ist 
Folge. der, einfachen und. fettigen Atrophie und der nach- 
herigen Resorption der zelligen Elemente. 

"Wo die Zellen und Kerne einzeln in diesem Grund- 

gewebe liegen, ist letzteres nur wenig verändert, so dass 
seine; normale Faserung fast überall noch. deutlich zu er- 
kennen ist. ..Wo sich jedoch Alveolen grösserer Art: finden, 
ist die Veränderung des ‚Grundgewebes, beträchtlicher, die 
Fasern ‚Sind, starrer, die Faserung undeutlicher. 
‘»#Die ‘in’ den zellig infiltrirten Stellen vorhandenen 
Bindegewebskörperchen, sowie'die der nächst ‚anliegenden 
Stellen. sind jmeist klein „und undeutlich zellig; . bisweilen, 
sind sie mehr oder weniger fettig metamorphosirt. 

Die Capillaren und grösseren Gefässe der zellig infil- 
trirten Gewebe scheinen nur geringe ' Veränderungen zu 
erleiden. ‚Einzelne; Capillaren : werden weiter , einzelne 
Bid wahrscheinlich. zu ‚Grunde, ‚.Von einer Capillarneu- 
bi lung sah Verf. nirgends ‚deutliche Beispiele, 

"Die Infiltration der Zellen und Kerne ist, namentlich 
in den "peripherischen Theilen der Syphilome, häufig keine 
gleichmässige,: sondern ‘; bildet, verschieden , grosse, meist 
mikroskopische, ‚Heerde, zwischen denen, gar keine oder, 
spärliche Zellen und.Kerne liegen. 'Im grössten . centralen, 
Theile ist die heerdweise diehtere Zellenlagerung viel we- 
niger‘ deutlich‘ sichtbar. ' Die’ Heerde sind übrigens fast 
nie: scharf begrenzt, sondern ‚gehen- meist: allmälig in die 
wpliesemden, « weniger; oder gar (nicht; infiltrirten, Theile, 
Uns, ’ 

Die "häufigste: Metamorphose "des Syphil oms ap! "fie 
einfache Atrophie der‘ Zellen iind Kerne, meist ‘gleichzeitig 
mit ‚geringer, selten:und gewöhnlich nur stellenweise mit 
hochgradiger . \ Fetimetamorphose. ;,, Beide Metamorphosen 
sind bald in denselben Zellen gleichzeitig. vorhanden, bald 
finden sie sich in verschiedenen Zellen und "Kernen. ‚Sie 
betreffen stets’ zuerst‘ die‘ centralen und ältesten Theile 
der: Neubildung;,; vom wonaussie immer weiter nach der 
Peripherie ‚gehen, so dass- letztere: bisweilen nur bei mikro- 
sko ischer Betrachtung noch unveränderte Elemente zeigt. 


Per 


Du ch diese Metamorphosen entstehen, ganz auf dieselbe 


Weise wie‘ bei der Neubildung des’ "Typhus,' beim 'Tüberkel, 


Krebsu. 8, w,, Geschwüre bei. diffuser. flächenartiger uus- 
breitung. auf, Haut. ‚und :Schleimhäuten, ; cavernenähnliche 
Höhlen bei assiger knotiger Infiltration. in Häuten und 
Parenchymen. — pre dieselbe Atrophie entfernt von 
der Oberfläche der Haut oder Schleimhaut ein, sind die 


obersten: Schichten dieser. nicht oder wenig. infiltrirt, so‘ 


‚ entstehen ‚an deren Oberfläche narbenäbnliche oder wirklich 
narbi ir Stellen. . 


ur selten finden sich im Syphilom Hämorrhagien' 


dnd Metamorphosen' ‚des 'Exträvasats in’ Pigment. — In 
einem Falle von: Syphilom.der. \Haut zeigten die meist 
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einzeln liegenden! Zellen. der: ‚oberen. Coriumschichten eine 
eigenthümliche;»festem Colloid ‚ähnliche, keine Jod-Schwe- 
felsäure-Resetion gebende Metamorphose. » u di 

' Den: ‚Ausgangspunkt des Syphiloms bilden. das Binde- 
pe an. einigen ‚Stellen wahrscheinlich ; die, Capillaren;, 
Von »ersterem ist, der. Beweis durch Virchow‘ .für die, ver- 
schiedensten  Localitäten geführt worden... In. ‚einzelnen 
Organen, welche. besonders .bindegewebsarm sind;- scheinen 
die; Zellen. -und‘ Kerne des ‚Syphiloms.: dureh ,Wucherung 
der: ‚Capillarkerne zu,entstehen und eine nachherige fibröse 
Umwandlung der. FD nernud, stattzufinden :'so,im. ‚Gehirn; 
in.‘der Leber. etc. ! Be TERLS EM | 

‚In den. meisten Fällen sind: die Zellen. und ı Kama 
die einzige. Neubildung des Syphiloms. . Nicht ‚selten.aber 
findet unzweifelhaft auch gleichzeitig eine Neubildung- von 
Bindegewebe!’ statt, besonders in: bindegewebsarmen  paren- 
chymatösen Organen (Gehirn, .'Leber,, Milz u.-s.:w.). Bis- 
weilen. (z. B.‘ im-Magen) ist sogar \die-Bindegewebsneu- 
bildung sehr ‚reichlich ’im. ‚Verhältniss.'zur Menge der: neu- 
gebildeten . Zellen, und Kerne» Fälle. dieser Art; welche 
dann einen Uebergang zu dem. sog. fibrösen Krebs darzu- 
stellen. scheinen ‚hat: : Verf. aga SUB Ahasle! vor- 
geführt. . 


‚Der Einfluss des Sphitohein bank da betreffende Ge- 
webe kommt im Allgemeinen mit 'dem’ der‘typhösen, tu- 
berkulösen, earcinomatösen u. s.'w.' Neubildung überein. 
Die betreffenden Stellen der äussern Haut, der: Schleim- 
häute, der fibrösen Häute, der Parenchyme 'werden mehr 
oder weniger funetionsunfähig theils durch die Einlagerung 
der Zellen und Kerne überhaupt, 'theils durch die Com- 
pression oder secundäre Atrophie der in jenen (reweben! 
liegenden Capillaren, Drüsengänge, ‘Drüsenzellen u. s. w. 
In Canälen entsteht‘ eine’ Verengerung dieser, ‘welche je 
nach der Lokalität, der Grösse der Verengerung etc. vom 
verschiedensten Kihfluss ist. In" lufthaltigen. Räumen 
entsteht eine Verkleinerung der Lufträume wage zur de 
ständigen Luftleere ete. =» ze: - 


Bildet die betreffende Haut itsieh eine "Matrix für 
die darüber liegenden Theile, z. B, Epithelien, so leidet 
die Ernährung dieser, besonders wenn die Zelleninfiltra- 
tion vorzugsweise die oberflächlichen Schichten betrifft. 
Dies sehe man ausser an den gewöhnlichen Stellen der 
äussern Haut, besonders auch an den Nägeln: die syphi- 
litische Onychia ist wahrscheinlich stets durch ‚die Zellen- 
infiltration der Nagelmatrix bedingt. | 


Aus obiger ‚Darstellung der Textur des Syphiloms, 
geht hervor, dass dasselbe mit keiner der bekannten. ‚Neu- 
bildungen | übereinstimmt, Die Zellen und ‚Kerne des Sy- 
philoms. sind an sich und morphologisch für unsere jetzi- 
gen Hilfsmittel allerdings ‚in, der. Mehrzahl der Fälle. ‚nicht, 
zu unterscheiden von den Zellen. und Kernen, welehe, bei, 
Typhus, Leukämie, Tuberkulose und, Lupus, entstehen ; ja 
sie.können die grösste Aehnlichkeit haben mit. einkernigen. 
Eiterkörperchen , ‚mit manchen Sarkomzellen , ‚mit. den: 
Zellen mancher Krebse. Auch. chemische Unterschiede 
würden sich vorläufig zwischen den genannten Zellenarten, 
kaum auffinden lassen. Trotz alledem müssen jene Zellen. 
und Kerne ‚morphologisch und chemisch verschieden sein 
von den Elementen aller andern Neubildungen; es könne, 
sich hier nicht blos, um eine Heterotopie, Heterochronie: 
und Heterometrie ‚physiologischer, Zellen handeln. Denn. 
die ätiologischen Momente seien vollständig andere als bei. 


Fa 


jeder andern Neubildung;; in frischen Fällen . sei auch .die. 


ganze grobe, Textur des Syphiloms eine, eigenthümliche; 
und die. Wirksamkeit therapeutischer. Mittel sei nicht nur, 
im Allgemeinen anerkannt, sondern auch für einige, der. 
vom Verf. untersuchten Präparate unmittelbar erwiesen. 


Ausserdem ' aber kommen in einzelnen Fällen” von 
Syphilomen ‘doch Zellen ‚vor, welche: nur: mit den Zellen | 
mancher ‚Krebse, verglichen werden ‚können, ‚Zellen, welche, 
sich. von farblosen Blut- ‚und ‚von, Eiterkörperchen durch 
ihre Grösse, durch die Grösse und Einfachheit des ‚Kerns 
unterscheiden. Aber’auch' darauf will’ Verf. nieht zw'viel' 
Gewicht»legen, umnicht den Verdacht; auf sich zw laden, 
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dass er die alte ''Specifitätslehre “ idöe® Eiter-, Pubeiteolk, 
Sarkom- und ’Krebselemente wieder hervorsuche.. tus 

Das was das Syphilom ‘von allen anderen Neubil- 
dungen "unterscheidet, “ist die Lagerung jener Zellen und 
Kerne in’ der Grundsubstanz. “Die Vergleiche 'Virchow's 
mit’ den Neubildungen bei Rotzund Wurm, bei Lupus; 
dem Granulationsgewebe, ‚mit dem Sarkom und Tuberkel 
waren gewiss berechtigt, besonders da Virchow nur ältere, 
stark einfach und fettig atrophische Neubildungen zu Ge- 
bote standen. Auch Verf. gibt zu, dass die centrale, gel- 
bem “Tuberkel ähnliche 'Masse der Syphilome einzelner 
Lokalitäten, z. B. des Gehirns, der. Lungen, der Leber 
und Milz nur durch eine genaue mikroskopische Unter- 
suchung erkannt werden kann, dass selbst in einzelnen 
Fällen die Entscheidung fast unmöglich wird. "Aber auch 
bei ’andern Neubildungen finden gleiche Verhältnissestatt: 
man bedenke.'z.:B. die’Aehnlichkeit 'eingedickten Eiters 
mit käsigem ‘gelben Tuberkel, mit atrophischem. Saft hy- 
perplastischer 'Lymphdrüsen , ’die' Aechnlichkeit 
gelbem Tuberkel und sog. tubereulisirtem Krebs." 

Was ‘das 'Verhältniss' des Syphiloms zu | den übrigen 
Neubildungen anbelangt, "so -unterscheidet sich dasselbe 
von allen in den meisten Beziehungen wesentlich, - 

‘ Zunächst.‘ ist \die. ‚ätiologische. Seite. ‚des. Syphiloms 
eine wesentlich differente, 

Die grobe und die mikroskopische Textur des Syphi- 
loms sind, wie schon erwähnt, in den allermeisten Fällen 
so charakteristisch, dass. eine Verwechselung mit ‚andern 
Neubildungen: unmöglich ‚ist. ‚Die. grob-anatomische Be- 
schaffenheit :zeigt mehrfache Analogieen mit andern. Neo- 


plasmen: bei .diffusem, Auftreten mit. .diffuser. oder sog. 
infiltrirter  Eiterung, mit.der -diffusen Neubildung des Tu- 
berkels, ...der.. .Typhus-: und. ; Leukämieneubildung, . des 


Krebses;, bei..geschwulstförmigem Auftreten mit manchen 
Abscessen, :Tuberkeln und Krebsen. " Ein Vergleich mit 
dem. Lupus ist ‚unzulässig, da dessen Histologie noch 
nicht hinreichend bekannt ist und, ‚soweit dies’ der 'Fall, 
‚so. zahlreiche Analogieen. mit, dem Syphilom, zeigt, ‚dass 
viele , Fälle desselben ‚höchst : wahrscheinlich Syphilome 
sind, . Dasselbe gilt wahrscheinlich. auch von der Neubil- 
dung. bei Rotz und Wurm. Endlich gehören auch. ein- 
zelne, bisher für Krebse. gehaltene Geschwülste. hierher. 

Die meisten Analogieen ‚bietet. das Syphilom sowohl 
in_der. ‚Structur, als in der. Art des Vorkommens, : des 
Wachsthums, der Entstehung, des Einflusses auf. .das 
Muttergewebe, die umliegenden Gewebe und den Gesammt- 
organismus einerseits mit der Eiter-. und Tuberkelge- 
schwulst, andrerseits mit dem Krebs. 

Was. den Verlauf des Syphiloms anlangt, ‚so sind die 
Analogieen mit dem Granulationsgewebe gering, die mit 
dem Krebs aber so zahlreich und so in die Augen sprin- 
gend, ‚dass Verf. darauf nicht weiter eingeht, 

‘Von allen ‘andern Neubildungen unterscheidet sich 
das Syphilom durch seine verhältnissmässig sehr häufige 
Heilbarkeit. Es heilt wahrscheinlich nicht selten spontan, 
in den allermeisten Fällen durch eine ‘geeignete Medica- 
tion. Aber nicht in allen Fällen tritt Heilung ein, und 
letztere soll ja nach den berühmtesten Praktikern immer 
nur eine temporäre Sein. Ueber letzteren Punkt will 
Verf. hier nicht discutiren.. Was den ersteren betrifft, so 
ist keine Heilung mehr möglich, wenn in Folge der mas- 
senhaften Zellen- und Kernbildung Gewebe zu Grunde 
gegangen sind, deren Regeneration. nie oder sehr selten 
geschieht, 2.B. Gehirnsubstanz, Drüsengewebe, oder wenn 
schon Narben entständen waren, wie in der Haut, in der 
Schleimhaut des Rachens, der ‚Luftwege, des’ "Magens, 
Darms etc. 


Nach. dieser den ‚Characteristik. des 
Syphiloms geht Verf. zur Beschreibung des Sy- 
philoms in ‘den einzelnen Organen ‚über und 
schildert nach, einander auf Grund. eigener, Un-. 
tersuchungen mit steter. Berücksichtigung . ‚der 
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az zunächst. das. ‚Syphilom. ‚der. Haut und 
zugehörigen Theile betrifft, so macht Verf. auf 
den Mangel an "histologischen Untersuehungen 
über die frt ühen und. leichten "Hautaffectionen 
aufmerksam, während .über die. schweren. Haut- 
leiden, :Tuberkeln und Gummata eine Anzahl 
sorgfältiger Untersuchungen vorhanden sei. Die 
Papeln und breiten Condylome haben dieselbe 
Struetur. wie die eigentlichen syphilitischen Ge- 
schwülste, nur mit dem Unterschied,’ dass‘ die 
Zelleninfiltration bald gering, bald en 'stark ist, 
dass die Zwischensubstanz_ zerstört wird. ‘Genaue 
histologische Untersuchungen... ‚von: Roseola, 
Lichen .und ‚Psoriasis: hat Verf." nicht: Gelegen- 
heit ‘gehabt anzustellen. Wahrscheinlich "sei 
auch bei ihnen ‘eine stärkere Affektion des Oo- 
rium und..eine gleiche diffuse..‚oder. heerdweise 
Zelleninfiltration ° vorhanden. * Dass“ sich ‘eine 
solche bei den schwereren Sypbiliden, besonders 
bei den pustulösen Formen finde, sei wohl zwei- 
fellos.. Bei einem Fall von. Pemphigus.neona- 
torum ‘fand Verf. an allen Stellen des Corium 
spärliche runde, verhältnissmässig grosskernige, 
den farblosen Blutkörperchen ähnliche Zellen ; 
diese an. manchen Stellen, nicht. blos den Blasen 
entsprechend, so zahlreich, dass daneben kaum 
noch Bindegewebe sichtbar war. "Dieser 'Be- 
fund, sowie eine Untersuchung des. Nagelbetts 
einer syphilitischen Hand macht ‚es ferner, wahr- 
scheinlich, dass auch die trockne,' welke, schup- 
pige Haut, das Ausfallen der Haare, die syphi- 
litischen Affechönen der Nägel IE. einer ‚ ein- 
fachen . Ernährungsstörung, . einer sogenannten 
Blutverschlechterung der Syphilitischen 'ihr&Ent- 
stehung verdanken, sondern dass auch hier mi- 
kroskopische Veränderungen, Zelleninfiltrationen 
der betreffenden Muttergewehe, ‚vorhanden. sind. 
Ueber den‘ Lupus sind die Untersuchungen auch 
noch nicht genügend. —- 4 Fälle von schwerer 
Hauterkrankung werden. ausführlich mitgetheilt; 
sie..eignen sich nicht zum Auszug. 

Verf. hält es für höchst wahrscheinlich, da 
das Syphilom in diffuser Gestalt oder als Ge: 
schwulst. sowohl an allen Häuten des Gehirns 
und Rückenmarks, als in. den. .Centralorganen 
des Nervensystems: und in’ den: peripherischen 
Nerven, zumal Gehirnnerven vorkommt. Am 
häufigsten scheine es in der ‚Rinde, der Nerven- 
centren ‘und. in..deren Häuten. zugleich zu. sitzen. 

' Die GCasujstik der Syphilis‘ der Dura 'mater 
des Gehirns wird vom Verf. durch 3 Beobäch- 
tungen vermehrt. Das. Syphilom der "weichen 
Gehirnhäute komme auf. diese. selbst besehränkt,. 
entweder gar nicht oder: sehr selten vor; in’Ver- 
bindung mit dem der Dura mater ‘oder zu eich‘ 
auch des. Knochens finde es ‚sich, h Era 
Manche Trübungen der weichen Hirnhäute bei, 


Literatur das Syphilom der Haut,» des»Nerven-. Syphilitischen: ist ‘Verf. geneigt, : für rückgängig» 
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gewordene Syphilome zu halten. Das Gehirm- 
syphilom ist wahrscheinlich viel häufiger, als 
man bisher geglaubt hat. Verf. glaubt, dass 
die meisten. sogen. Hirntuberkel, welche ohne 
anderweitige Tuberkulose vorkommen, besonders 
wenn sie mit den. Hirnhäuten zusammenhängen, 
syphilitischer Natur seien. Mehrere Fälle von 
Syphilomen des ÜCentralnervensystems werden 
nun mitgetheilt. 

Auf eine: Darstellung: des Syphiloms der 
grossen Luftwege verzichtet Verf., weil ihm vor- 
läufig weder das fremde, noch das eigne Material 
dazu genügend erscheint. * 4 Präparate von 
Syphilis der grossen Luftwege werden detaillirt 
beschrieben. 

Das Syphilom der Lunge kommt als diffuses 
und ‚als. knotiges» vor. : Bei Neugebornen hat 
Verf. 6 Fälle beobachtet; er schilder« dasselbe 
in Uebereinstimmung mit Weber (Beitr. z. path. 
Anat. d. Neugebornen) und Howitz (Behrends 
Syphilidol. 1862. IH.) in folgender ‚Weise: Die 
Lungen zeigten normale Pieura. Sie hatten die 
Grösse von mässig oder stark aufgeblasenen 
Lungen, fühlten sich‘ mässig oder ziemlich fest 
an: und waren: viel schwerer. Ihre Oberfläche 
war gleichmässig eben, meist mit deutlicher 
Andeutung der: lobulären Textur. Die Schnitt- 
fläche verhielt sich verschieden nach der Aus- 
dehnung der Inflitration: viermal nahm letztere 
beide Lungen vollständig, je einmal die Hälfte 
und ein Sechstel derselben ein. Die betreffenden 
Stellen sind meist vollständig luftleer, selten 
enthalten sie in den Bronchien und an einzelnen, 
meist etwas eingesunkenen, ‚andern Stellen ge- 
ringe Mengen. von Luft; sie sind grauröthlich 
oder graugelb, glatt, ‚homogen, wenig feucht, 
geben  spärlichen : trüben Salt. . Die . lobuläre 
Textur tritt. fast: überall : deutlich hervor; das 
interlobuläre. Bindegewebe ist selten blass, meist 
dunkelroth. -— : Die; Bronchien sind. ungefähr 
normal weit, meist: mit spärlicher Luft und. eit- 
rigem Schleim erfüllt ; ihre Schleimhaut ist blass, 
glatt und in den grösseren Bronchien deutlich 
verdickt.. An ‚den ‚grossen Gefässen ‚keine Ab- 
normität.. Die. Bronchialdrüsen wurden nur ‚in 
vier Fällen untersucht: sie. waren ‚2 — 3mal 
grösser, grauroth oder graugelb, homogen, wenig 
feucht, stellenweise trocken. 

In zwei Fällen enthielten die Lungen, ein- 
mal neben: der diffusen Infiltration, nahe, der 
Peripherie erbsen- bis kirschengrosse,  graugelb- 
liche, wenig. vorragende, ziemlich ‚scharf ‚um- 
schriebene Knoten. . Dieselben | waren auf: dem 
Durchschnitt ebenso. gefärbt, homogen, ; fester, 
ohne Spur lobulärer Struktur und gingen in 1 
Fall allmälig in die. diffuse Infiltration ‚über, 
während sie in dem, anderen Fall von normalem 
wenig :: comprimirten Lungengewebe ‚umgeben 
waren. Die mikroskopische Beschreibung möge 
man im Original nachlesen;, ‚wir. erwähnen. nur, 
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dass nicht: blos die Alveolen, sondern auch das 
interalveoläre Gewebe und die Bronchialschleim- 
haut mit Zellen und Kernen infiltrirt war, sowie 
dass das Bronchialsekret nichts Ungewöhnliches 
enthielt. Ä 

Eine allgemeine Schilderung des Lungensy- 
philoms Erwachsener ist bis jetzt unmöglich. 
Im frischen Zustande kam es dem Verf. nie zu 
Gesicht. Im vollkommen ausgebildeten und 
theilweise regressiven ‘Zustande bildet das Sy- 
philom Knoten von so charakteristischer Be- 
schaffenheit, dass das bisherige fast. totale 
Uebersehenwordensein. desselben nur aus. der 
Neigung zu erklären ist, alle käsigen' oder 
trocknen Geschwülste der Lungen für Tuberkel, 
alle weicheren für Krebse zu halten. 

Die Syphilome sitzen bald in allen Lungen- 
lappen, bald nur im obern oder untern. Lappen 
einer oder beider Lungen. Ihre Anzahl scheint 
sehr verschieden und ihrer Grösse ungefähr 
umgekehrt proportional zu sein. Sie. sind. bald 
klein, bald wallnuss- bis ‚eigross. : Sie sind 
rund oder rundlich, seltner zackig, scharf aber 
nicht kapselartig umschrieben, grauroth oder 
brauntoth, vollkommen. homogen, wenig. feucht. 
Von Lungentextur ist an der Stelle der Syphi- 
lome keine Spur mehr. sichtbar. Bei grösserer 
Zahl der Knoten scheint das zwischenliegende 
Lungengewebe nie normal, sondern stets ver- 
ändert, besonders chronisch infiltrirt ‚zu sein. 
Ueber die Beschaffenheit der. Bronchien und 
Bronchialdrüsen vermag Verf. nichts Allgemeines 
zu sagen., 2 ‚sichere und 1. unsicherer Fall 
werden genau mitgetheilt und einige. fremde 
Beobachtungen aus der Literatur excerpirt. Dass 
ein gewisser Theil der käsigen und. narbigen 
Zustände in ‚den Lungen wirklich. der: Syphilis 
zugehört, ist eine Vermuthung;,, welche von 
Virchow schon ausgesprochen wurde. und vom 
Verf. ebenfalls getheilt wird. 

Milzsyphilom fand Verf. neunmal in Form 
von Knoten, dass es auch diffius vorkommt, ist 
ihm wahrscheinlich. Die Beschreibung, welche 
Verf. gibt, ist folgende: Die Milz ist in der 
Regel vergrössert, was vorzüglich von der Menge 
und Grösse der Knoten, weniger von Verände- 
rungen des übrigen Theils der Milz abhängt. 
Die Gestalt der Milz erleidet keine wesentliche 
Veränderung, ausser dass die peripherisch lie- 
genden Knoten eine mehr oder weniger deut- 
liche Vorwölbung an der Oberfläche bilden. 
Die Milzkapsel ist gleichmässig oder nur ent- 
sprechend den Knoten getrübt und verdickt. — 
Auf dem ‚Durchschnitt. ‚treten. die. Syphilome 
deutlich: hervor. Sie sind. durch. die ganze Milz 
gleichmässig;vertheilt: oder.in den peripherischen 
Theilen ‚reichlicher., . Ihre Menge ist ‚im. Allge- 
meinen . ihrer. , Grösse. „ umgekehrt. proportional. 
Sie. sind meist ‚rund ;oder rundlich, selten unre- 
gelmässig gestaltet, stets scharf umschrieben. In 
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verschiednen Milzen haben sie sehr’ verschiedne 
Grössen: vom eben noch Wahrnehmbaren bis 
zum Durchmesser von 1—11/,‘; am häufigsten 
finden sich zahlreiche 1/,—2'* im Durchmesser 
haltende Knoten. Die frischen Syphilome sind 
grauroth, ähnlich einer etwas festeren, mässig 
bluthaltigen Milz, ‘aber durch ihr Hervorragen 
über die Schnittfläche und durch ihre derbere 
Consistenz leicht erkennbar. Die viel häufiger 
zur Beobachtung kommenden älteren Syphilome 
sind grau oder graugelb gefärbt, im letzteren 
Falle meist so, dass in einer grauen Substanz 
kleine gelbe Punkte oder‘ Streifen liegen; sie 
sind homogen, ziemlich trocken, derber, selbst 
festkäsig. Sind die Knoten grösser, so zeigt 
ihre Peripherie meist die Charaktere des frischen 
Syphiloms. Finden sich viele kleine Knoten, so 
bieten gewöhnlich noch einzelne den letzteren 
Charakter dar. Das die’ Knoten umgebende 
Milzgewebe ist wenig comprimirt, Die übrige 
Milzsubstanz ist selten weicher, meist derber als 
normal, dunkelrothbraun, aber von geringerem 
Blitgbhalt: 

Die histologische Üikenlich nie eier Knoten 
hatte ihre Schwierigkeiten, doch fand Verf. im 
Allgemeinen die Struktur des Syphiloms. Im 
homogenen, meist aber deutlich fasrigen Binde- 
gewebe fanden sich gleichmässig vertheilte, in 
kleinen Alveolen liegende Zellen, oder Zellen 
und Kerne, oder nur Kerne. In frischen Syphi- 
lomen überragen die zelligen Bestandtheile, in 
älteren die Grundsubstanz. Die Gefässe der 
Milz gehen beim Syphilom zum allergrössten 
Theil zu Grund, die Milzsepta sind verschwun- 
den; die Malpighsischen Körper scheinen sich am 
Prozess gar nicht zu betheiligen, sie sind indess 
viel kleiner und bisweilen Pparlos verschwunden. 
Die jüngste Mittheilung des Verf.’s über das Sy- 
philom der Leber, gehört in das ne 
Referat. 


8. Die Beiträge zur Casuistik der consti- 
tutionellen Syphilis, welche Herr .Marston 
bringt, enthalten nichts Aussergewöhnliches, zu- 
dem. sind sie oberflächlich erzählt. Auch die 
allgemeinen Bemerkungen, welche Verf.. über 
‚die. Entwicklung und Eigenthümlichkeiten der 
eonstitutionellen Syphilis macht, sind gewöhn- 
liche. Höchstens verdient notirt zu werden, 
dass Verf. den Aufenthalt von Syphilitischen 
in warmen Klimaten zur heissen Jahreszeit nach 
seinen Erfahrungen für nachtheilig ansieht. 


9. Der Aufsatz des Herrn Samuel: Wilks 
in den Guy’s Hosp. Rep. ist uns nur aus einem 
Referate in den Schmidt’schen Jahrbüchern be- 
kannt. Nach diesem Referate handelt es sich 
um eine grössere, sehr beachtenswerthe Arbeit, 
in welcher Verf. seine zahlreichen 'Erfahrungen 
über syphilitische Organerkrankungen niederge- 
legt hat. 
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Verf.» beginnt mit Vorbemerkungen, in wel- 

ehen er zunächst die Eintheilung der Syphilis 
in-primäre, ‚secundäre und tertiäre verwirft. Es 
seien statt dessen der rein. örtliche Schanker, 
die constitutionelle ‚Syphilis und die Ausgänge 
der: Syphilis zu unterscheiden. Die Eingeweide- 
syphilis als tertiäre Formen zu bezeichnen, sei 
schon deswegen wunrichtig, : weil sie oft ebenso 
frühzeitig, wie die sog. secundären Erscheinun- 
gen sich entwickeln, sie'erschienen auch oft nur 
deshalb als spätere Formen, weil sie der Diag- 
nose meist unzugänglich seien. und erst bei der 
Sektion gefunden würden. Dagegen seien die 
Ausgänge der syphilitischen‘ Prozesse von letz- 
teren scharf abzutrennen, da sie mit der Syphi- 
lis selbst nichts mehr gemein hätten, sondern 
nur in‘Folge der durch die abgelaufene Sy- 
philis verschlechterten Constitution entstünden, 
wie namentlich - die Neigung zu fettiger und 
speckiger Degeneration. Während die constitu- 
tionelle Syphilis‘ mit einer Neigung zu plasti- 
schen Neubildungen verbunden sei, seien die 
Ausgänge durch Neigung zum Verfall bestehender 
normaler Gewebe charakterisirt, 

Daraus erkläre sich auch, warum das Queck- 
silber gegen die syphilitische Neubildung . so 
gute Dienste leiste, bei abgelaufener‘ Syphilis 
aber, bei allgemeiner Verschlechterung der Säfte 
mit Neigung zum Zerfall der Gewebe, nur 
schade. So z. B. könne das Quecksilber bei 
wahrer syphilitischer Caries ‘mit centraler Ver- 
tiefung und Wucherung neuer Knochenmasse in 
der Umgebung nützen, dagegen bei Caries in 
Folge von Kachexie nach überstandener Syphilis 
nur schädlich wirken. Wenn man mit diesen 
Anschauungen des Verf.’s einverstanden sein kann, 
so ist dies weniger der Fall mit folgendem 
Passus: Die syphilitischen Tumoren haben viel- 
fach Aehnlichkeit mit tuberkulosen, krebsigen 
und anderen Neubildungen, unterscheiden sich 
aber in ihrer Bildung von 'anderen Neubildungen 
dadurch, dass diese von einem Punkte  aus- 
gehend, allmählig wachsen und die Gewebe 
verdrängen oder zerstören, also der entstandene 
Knoten scharf umschrieben ist und nur aus der 
neugebildeien Masse besteht, während bei der 
Syphilis die Neubildung anfangs ‘weich und 
eiweissartig zu sein scheint und so rasch aus- 
geschwitzt wird, dass sie die benachbarten Ge- 
webe infiltrirt und daher nicht umschrieben auf- 
tritt, sondern radienartig in die umgebenden 
Gewebe (Muskeln, Knochen, Leber u. s. w.) 
ausstrahlt. — (Diese Auffassung ist unrichtig, 
denn das Gumma oder Syphilom ist kein Infil- 
trat oder Exsudat, sondern eine Wucherung wie 
andere Neubildungen. Ref.) 

Nach der Einleitung wendet sich Verk zUu- 
nächst zur Lebersyphilis. Seine ' Beschreibung 
nebst theoretischen Bemerkungen enthält. nichts 
Neues; dagegen verdient erwähnt zu werden, 
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dass er zweimal in 3 Fällen von frischer Peri- 
hepatitis bei N Kindern auch‘ allge- 
meine: Peritonitis fand. « Es.werden nun, 23 
Fälle von syphliisigchen 4 Viträndehungenle der Le- 
ber erzählt; darunter «11 ältere Fälle (anato- 
mische Präparate), welche Verf. selbst oder seine 
Vorgänger in Guys Hosp. beobachtet hatten, 
ohne die ‘wahre: Natur derselben » ihrer Zeit .er- 
kannt zu haben. I 

In der Milz hat Verf. natkrich die: un 
litischen. Ablagerungen, seltener, getroffen. ‚Verf. 
berücksichtigt nur ; die, unzweifelhaften. Fälle. von 
umschriebener Knotenbildung in der, Milz, welche 
auch mit syphilitischen Abnetzungen in anderen 
Organen . verbunden. war... Er beschreibt fünf 
Fälle. 

Ueber die Lungen sagt er, dass sie nicht 


selten Exsudationen enthalten, welche in jeder 
Beziehung den. .syphilitischen . Neubildungen. in 


der Leber und anderen Organen’ gleiehen auch 
sei es bekannt, dass viele Personen, deren Con- 
stitution aurch‘ Syphilis und. Ausschweifungen 
zerrüttet sei, der. „Auszehrung“ zum Opfer 
fallen. Doch. sei es sehr schwierig, den Cha- 
rakter ‚dieser ‚Ausschwitzungen_ zu bestimmen, 
da dieselben auch, . ohne tuberkulöser Natur zu 
sein, durch andere "Umstände bedingt sein kön- 
nen, Namentlich. sei dies bei Indurationen des 
Lungengewebes und eircumscripten entzündlichen 
Infitrationen der Fall. Zweifelhaft sei nament- 
lich die Diagnose _ bei Kindern mit angeborner 
Syphilis, welche nicht selten lobuläre Pneumonie 
zeigen mit zahlreichen weissen Pünktchen, aus 
denen sich stellenweise Eiter ausdrücken lasse; 
ferner bei Pleuritis, ‚welche, wie die syphiliti- 
sche Perihepatitis, wahrscheinlich nur bei gleich- 
zeitiger Erkrankung... des darunter „gelegenen 
Parenchyms auftrete und mit Pneumonie' ver- 
bunden, bei syphilitischen Personen häufig vor- 
Komme, ohne jedoch charakteristische Merkmale 
zu. zeigen. Verf. theilt- deshalb nur 2 Fälle 
mit, welche er für unzweifelhaft hält, weil’ die 
Ablagerungen in jeder Beziehung denen in der 
Leber und anderen Organen, glichen. 
Bezüglich der Kehlkopfserkrankungen  urgirt 
Verf. neben den Geschwüren die fibroide Neu- 
bildung, vermöge welcher Iuduration und nar- 
bige Contraction der geheilten Theile geschieht, 
Die syphilitische Natur von. Vegetationen ‘an 
den Stimmbändern sei zur Zeit noch nicht ge- 
nügend: verwiesen und .die ' Knorpelafiektionen 
scheinen‘ mehr zu «den Ansgängen, als zu den 
aktiven’ Prozessen der Syphilis- zu. gehören, ja 
eben so gut: auch bei: anderen 'Kachexieen vor- 
kommen. zu “können. Beispiele mitzutheilen, 
hält Verf. »beisidem' häufigen Vorkommen von 
syphilitischen Kehlkopfleiden nicht: für. nöthig; 
dagegen führt-' er‘ 4&- Fälle von Syphilis »der 
Trachea ‚und. Bronchien san. ‚Theil: waren nar- 
bige Strikturen, theils Ülcitalleiternie ähakideiı; 
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letztere sehr‘ sexquisit im..dritten Falle, wo die 
Trachea in. .ihrer,.ganzen Ausdehnung ulceritt, 
mit erhobener, flockig. zerrissener. Schleimhaut 
bedeckt, -und pe die ‚grösseren Bronchien. ent- 
artet ‚waren... Die ganze. Dicke .der«Trachea 
war von neugebildeter Masse infiltrirt. An der 
vorderen ‚Fläche der ‚Trachea, zwischen: ihr und 
der Aorta, zeigte: sich eine zähe fibrinöse; fest 
mit den Trachealringen ‚verwachsene Ausschwitz- 
ung und dazwischen weicheres, gelbes, schon in 

Bi Rückbildung: begriffenes Exsudat. «Es schien 
somit eine ‘chronische Entzündung "alle Wände 
der Trachea ergriffen zu Haben. 

Die else hat. Verf. bis Jetzt. nie 
syphilitisch erkrankt: gefunden. 

Darmgeschwüre fand Verf. bei Syplilitischen 
häufiger; erlässt es aber dahingestellt, ob diese 
als Folgen der Syphilis aufzufassen sind. Die 
Casuistik der .syphilitischen  Mastdarmverschwä- 
rungen‘ vermehrt Verf. durch 3 ‘Fälle. An 
einem Präparate konnte sich Verf. überzeugen, 
dass’ syphilitische -Geschwüre mit. nachfolgender 
narbiger Striktur ‚vom: Pharynx' sich ‚bis auf “ 
Oesophagus ausdehnen: können. 

Syphilitische . Affeetionen „den. Nieren hat 
Verf. ‚nicht mit Sicherheit ;constatiren können. 

ı » Nach.. einigen: Bemerkungen: über»-die 'ziem- 
lich häufigen syphilitischen ‚Knoten im Muskel- 
system ‚geht: Verf., zur: Syphilis. .des , Herzmuskels 
über, und gibt. an, dass. er zwar: keinen: 'authen- 
tischen Fall von ‚syphilitischen ‚Geschwülsten im 
Herzen: ‚beobachtet, - aber: ..doch:: in’; mehreren 
Fällen, wo.'sich: keine rheumatische Ursache be- 
schuldigen.. ‚liess, . ähnliche , Ablagerungen (Ge- 
schwülste),' wie:in anderen syphilitisch -entarteten 
Muskeln, gefunden‘ habe, .. Diese‘; Ablagerungen 
unterschieden sich «durch ‚ihre fibro-albuminöse 
Beschaffenheit deutlich von der: rheumatischen 
Myoearditis, ‚da bei letzterer: die Muskeln. durch 
fibröses »neugebildetes ‚&ewebe oder’ fibröide Ent- 
artung:' gestreift: erschienen und: fast / stets Reste 
alter -Pericarditis oder ‚Endocarditis‘ sich fänden. 
Zwar: könne mit der syphilitischen :Myocarditis 
auch Pericarditis verbunden :sein,, .äber «unab- 
hängig von. Myocarditis- scheine ‚keine syphili- 
tische: Pericarditis''vorzukommen: Die 2 nun 
vom Verf. mitgetheilten Beobachtungen stimmen 
allerdings in. dem anatomischen ' Befundeziem- 
lieh gut‘ mit: Herzsyphilomen | überein, «es fehlt 
aber: jegliche syphilitische: Anamnese, im Gegen- 
theil- wird angegeben, dass ..beide Patienten, ab- 
gesehen von Herzsymptomen immer. gesund  ge- 
wesen: seien. Weitere Spuren von Syphilis in 
anderen Organen scheinen ‚auch nicht gefunden 
In einem: 3. :Falle (sehr altes 
Präparat) von 'einem Kranken, der. wegen: „sero- 
phulöser): Erkrankung“ ‚' des Brustbeins «aufge- 
nömmen und plötzlich'gestorben war, fand Verf. 
ähnliche Veränderungen, die als a aan be- 
zeichnet worden waren. RE 
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Da Verf. bei jungen syphilitischen Personen 
Hirnleiden in Folge ‘von: @efässerkrankungen, 
ferner ‘bei einer Syphilitischen ein Aneurysma 
abdominale fand, so’ vermuthet er, dass Gefäss- 
erkrankungen syphilitischen Ursprungs sein kön- 
nen. ‘ Er beschreibt ferner eine Degneration der 
Gehirnarterien, ‘welche nach seiner Ansicht wahr- 
scheinlich auf Syphilis zurückzuführen sei. 

Es fanden sich nemlich bei einer 38jährigen syphiliti- 
schen Frau, welche an apoplektiformen Gehirnleiden ge- 
storben war, . neben einem Erweichungsheerd zwischen 
Corp. striat. und Thalam. opt. die Blutgefässe des Gehirns 
beträchtlich entartet, nicht durch die gewöhnlichen athe- 
romatösen oder erdigen Flecke, sondern durch die Abla- 
gerung zahlreicher, harter, runder Körnchen, welche sich 
in ihren Wandungen gebildet hatten und tuberkelähnlich 
nach Innen und Aussen hervorragten. Die Gefässlichtung 
wurde dadurch sehr ungleich und stellenweise sehr veren- 
gert. Diese Ablagerungen fanden sich in den Hauptzweigen 
der Carotis und Vertebrales, namentlich aber in deren 
kleineren Verästelungen; Biutgerinnsel waren nicht vor- 
handen, Leber und Milz fest mit dem Zwerchfell ver- 
wachsen. 


Die syphilitischen Gehirnleiden, welche Verf. 
beobachtete, sind recht interessant. Er hebt 
hervor, dass er noch kein unzweideutiges. Bei- 
spiel für syphilitische- Tumoren der Gehirnsub- 
stanz fand, und fibroplastische Geschwülste der 
Gehirnmasse nie auf einen syphilitischen Ur- 
sprung zurückführen konnte. Stets war die 
Neubildung (Exsudation) nur an der Oberfläche 
des Gehirns und in den Hirnhäuten gelegen. 
Die Veränderungen waren in des Verf.'s Fällen 
sehr übereinstimmend: » die Hirnoberfläche und 
die Hirnhäute‘ mit einander durch harte, "feste, 
gelbe Masse, welche die Rindensubstanz zerstört 
hatte und selbst bis in die Marksubstanz hineinragte, 
verwachsen; der benachbarte Knochen war nicht 
nothwendig ı mit affieirt und namentlich fand 
Verf. keine’ inneren Exostosen, sondern höchstens 
Caries. Die Symptomenbilder waren einander 
auch sehr ähnlich. Besonders stellten sich, wie 
dies bei’ Verwachsungen zwischen ' Hirnrinde 
und Hirnhäuten gewöhnlich ist, fast stets epi- 
leptische Anfälle ein; nur in einigen Fällen war 
dauernde Lähmung "vorhanden, welche bei ge- 
eigneter Behandlung ‘wieder: verschwand. (Bei 
einigen der mitgetheilten Beobachtungen des 
Verf.’s waren die Symptomengruppen ganz ähn- 
lich «wie‘bei Gehirntumoren. Ref.) Der Aus- 
gangspunkt ‘der Erkrankung ist in den Fällen, 


wo der Knochen 'miterkrankt ist, wahrscheinlich - 


dieser selbst, in den Fällen aber, wo derselbe 
gesund: ist, > wahrscheinlich die Arachnoidea. 
Hydrocephalus' chronicus bei syphilitischen Kin- 
dernhat Verf. nicht beobachtet; auch hält er 
denselben, wo: er vorkommt, mehr für eine Folge 
der ‘Kachexie,: als des 'syphilitischen Giftes. : Die 
Nerven können in ähnlicher Weise durch syphi- 
litische Auflagerungen erkranken, sei es in Zu- 
sammenhang mit ) rg us 
ständig. herr 
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Ueber die Erkrankungen der Augen, Ohren 
und Zähne geht Verf. rascher hinweg. : Er 
adoptirt: die Hutchinson’sche Auffassung. von 
der syphilitischen Bedeutung der gekerbten 
Schneidezähne, welche auf syphilitische Stoma- 
titis- in- der Periode, wo die Zähne noch im 
Zahnsäckchen sich befinden, zurückgeführt ‘wer- 
den. Ein: Fall von »tödtlicher Otitis in Folge 
von syphilitischer Caries des Felsenbeins wird 
mitgetheilt. 

Bei Gelegenheit der Mittheilungen über 
Hodensyphilis erzählt Verf. einen Fall, welcher, 
wie es scheint, für Tuberkulose gehalten wurde. 

‘Der syphilitische Krankelitt 4 Jahre an Brusterscheinun- 
gen,Stimmlosigkeit und Diarrhöe. Der Kehlkopf war durch ver- 
narbte Geschwüre gänzlich verunstaltet, die Stimmbänder zer- 
stört. DieLungen durch sehr dichtes, zähes Fasergewebe fest mit 
der Brustwand verwachsen; die linke ‚stark, die rechte 
weniger cirrhotisch, d. h, namentlich in den Spitzen sehr 


verdichtet und in eine zähe Fasermasse verwandelt, in 
der sich nur noch die Bronchialöffnungen unterscheiden 


liessen. Das Colon. durch zahlreiche Geschwürsnarben 
contrahirt.. Im linken Hoden eine grosse entzündliche 
Ablagerung. 


Verf, meint, dieser Fall gebe Aufschluss 
über den scheinbaren Zusammenhang, der von 
vielen Autoren zwischen Scrophulose und Tuber- 
culose einerseits und der Syphilis andrerseits 
angenommen werde. In allen Fällen, wo bei 
nachgewiesener Syphilis serophulöse oder tuber- 
kulöse Erscheinungen auftreten, müsse man die 
Syphilis als mögliche Ursache derselben berück- 
sichtigen und oft führe hier eine antisyphilitische 
Kur am besten zum Ziel, ‚wie ein Fali beweise, 
den Verf. anführt: e . 

Ein 19jähriger Mensch kam $ einem sehr grasken 
Rachengeschwüre, das seit 6 Monaten bestanden, aber 
erst seit 2 Monaten grössere Beschwerden gemacht hatte, 
zur Aufnahme. Er erschien noch völlig unentwickelt, wie 
ein 12jähriger Knabe, klein, abgemagert, kachektisch wie 
im letzten Stadium der Phthisis; -auch litt er an rauhem, 
hartnäckigem Husten, doch ergab die Untersuchung der 
Lungen nichts Abnormes. Der weiche Gaumen mit den 
Tonsillen war gänzlich zerstört und das Geschwür ragte 
bis zur. hinteren Pharynxwand und vorn bis zu den Al- 
veolen, war mit schmutzig-grünlicher Absonderung bedeckt, 
blutete sehr leicht und schien krebsiger Natur zu sein, da 
an erworbene Syphilis nicht zu denken war (warum aber 
nicht an hereditäre? ‘Ref... Wegen des 'skrophulösen, 
kachektischen Aussehens wurde. China, chlorsaures Kali 
und Wein und später Leberthran, duch ohne Erfolg an- 
gewendet. Als Verf. jedoch nach 6 Wochen Quecksilber- 
einreibungen und innerlich Jodkalium (täglich 9 gr.) an- 
wendete, trat schon nach 10 Tagen Granulirung und bald 
völlige Verheilung des Geschwüres ein. 

' Syphilitische - Placentarveränderungen  beob- 
achtete Herr Wilks jn einer Reihe von Fällen. 
Meistens fand "sich ‘das Chorion‘ verdickt oder 
lederartig, von Pseudomembranen umgeben und 
das Amnion gleichfalls in 'häutige Ablagerungen 
eingehüllt. : Von Interesse ist ein Fall, weleher 
einigermassen dafür zu sprechen scheint, dass 
eine Uebertragung der syphilitischen Infeetion 
auf den Foetus noch im 5.'Monate ‘der Schwan- 
gerschaft eintreten kann. eine 358 


” 


Eine 18jährige Frau zog sich im. 5. Monat der 
Schwangerschaft Syphilis zu. und kam 2 Monate später 
mit einem‘ hochgradig verfaulten Foetus nieder. Nach 
der Entbindung starke Blutungen in Folge fester Ver- 
wachsungen der Placenta, welche nur schwierig gelöst 
werden konnten. Die Placenta zeigte auf ihrer Uterus- 
fläche eine graue, 1/4 Zoll dicke Ablagerung und war mit 
zahlreichen verhärteten Stellen durchsetzt; Ga Gbarion 
war verdickt und rauh. 


" Schliesslich bespricht Verf. auch die syphi- 
Jitische Caries und Nekrose der Knochen. Seine 
Beobachtungen stimmen mit der WIRERORE schen 
Beschreibung überein. 


10. Herr Lagneau zeigt durch eine Beob- 
achtung, ‚dass die Perforation des Nasenseptums, 
wie sie bei Typhuskranken öfters gesehen wurde, 
auch in Folge von Syphilis vorkomme. Bei 
Typhösen .entstehe sie aus Nekrose, bei Syphili- 
tischen aus Ulceration. 


. 11. Herr Weber legte der niederrh. Ge- 
sellsch. für Natur- und Heilkunde Präparate eines 
an Syphilis verstorbenen Mädchens vor, welches 
wiederholt wegen secundärer Syphilis, zuletzt 
wegen syphilitischer Geschwüre des Schädels 
behandelt worden, und nach wiederholter Hae- 
moptoe an Biutsturz und Lungenapoplexie ge- 
storben war. 

Es fanden sich ausser Syphilis der Schädel- 
knochen .und der Leber noch folgende interes- 
sante Veränderungen in den Lungen und der 
rechten Lungenarterie. 

Beide Lungen durchaus frei von Tuberkeln, aber auf 
das dichteste. mit kleinen bis bohnengrossen, jedoch wei- 
chen und_ frischen Extravasaten durchsetzt; der mittlere 
und untere Lappen ‚der rechten Lunge von frisch .ergos- 
senem Blute vollkommen infiltrirt und deshalb sehr volu- 
minös; auch die Bronchien beider Lungen mit Blut er- 
füllt. Als Ursache dieser Blutergüsse erwies sich eine 
über 1’/ lange, sehr bedeutende Stenöse der A. pulmonalis 
dextra. An der stenosirten Stelle ragte eine 3/4’ lange 
und 21/9’ dicke, ovale Neubildung in Form eines boh- 
nengrossen Knotens in das Lumen des Gefässes hinein, 
so.dass von demselben nur ein sehr kleiner spaltähnlicher 
Raum frei blieb. Dieser Knoten von der unversehrten 
Jntima bedeckt, war aus der Media hervorgegangen,  er- 
schien auf der Schnittfläche gallertartig weich, von der 
Consistenz, eines; Myxom’s und zeigte dieselbe Textur wie 
die peripherischen Theile. des grossen in der Leber gefun- 
denen Knotens (Granulationsgewebe). . Die neugebildeten 
Zellen waren aus Hyperplasie der bindegewebigen Ele- 
mente der Media hervorgegangen; ausserdem erschien die 
letztere noch auf eine weite Strecke in die Lungen hinein 
verdickt, so dass das Lumen des Gefässes: noch weithin 
erheblich verengert war, während die übrigen Aeste der 
Lungenarterie keine Abweichung zeigten. 


12. In: der Dissertation des Herrn Plangue 
finden sich 2 neue Beobachtungen über Leber- 
syphilis,. von welchen die eine in so fern be- 
merkenswerth ist, als sich neben Gummata auch 
ein gewaltiger Abscess gebildet hatte. Die Ab- 
scesshöhle nahm die ganze rechte Leberhälfte 
ein und war gefüllt mit eiterartiger Flüssigkeit, 
welche aber gar keine -zelligen Elemente ent- 
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halten haben ‚soll (?). Die zweite, Bee be- 


trifft eine syphilitische färiiabe.n TErBEe 

13. ‚Here: Oppolzer baspriaht ‚bei en 
heit eines: Falles die Differentialdiagnöse. der 
Lebersyphilis. ‚Seine Bemerkungen: sind tref- 
fend, enthalten aber keine neuen Gesichtspunkte. 
Er erwähnt auch, dass er. mehrere: Fälle geheilt 
hat und none zu diesem Zwecke Jodkalium 
und je nach dem Falle theils roborirende, theils 
abführende Methoden. 


' Herr : Budd: versichert, dass Salpeter- 
säure Ba Salpeter-Salzsäure Tanapk Zeit fort- 
gegeben, unter gewissen Umständen eine grosse 
Heilwirkung gegen die in Folge von Serophu- 
lose oder von Syphilis entstandene Amyloidde- 
generation der Leber, Milz und Nieren habe. 
3 allerdings merkwürdige Fälle von Heilung 
werden mitgetheilt. Zweimal täglich 20 Tropfen 
Salpetersäure wurden mehrere Monate lang (in 
1 Fall 13 Monate lang) fortgegeben und dabei 
kräftige Diät beobachtet. 


16. Hr. Tüngel hat aus seinen zahlreichen 
Erfahrungen die Ueberzeugung gewonnen, dass 
es sowohl während des Lebens, als nach dem 
Tode mit den grössten Schwierigkeiten ‚verbunden 
zu sein pflegt, über den Zusammenhang: eines 
vorliegenden Hirnleidens mit Syphilis sich zu 
entscheiden. Um nun die diagnostischen Schwie- 
rigkeiten und die Unsicherheit. in der ‚anatomi- 
schen Bestimmung des syphilitischen Ursprungs 
gewisser Hirnaffectionen anschaulich zu machen, 
theilt Verf. eine Reihe interessanter Beobach- 
tungen mit, welche allerdings ein deutliches Bild 
aus der Proxie entwerfen und auch die Mangel- 
haftigkeit unseres Wissens kennzeichnen. Wir 
müssen ‘aber bemerken, dass Verf. die Tragweite 
der mikroskopischen Untersuchung. für ‚die .ana- 
tomische Diagnose der syphilitischen Produkte 
zu gering schätzt und überhaupt die Unsicher- 
heit in der Grenzbestimmung des syphilitischen 
Gebietes nach unsrer Ansicht. etwas zu sehr 
betont. Ueber manche seiner Fälle ‘wäre ein 
bestimmtes Urtheil möglich gewesen, wenn die 
Befunde durch mikroskopische Prüfung vervoll- 
ständigt worden wären... .Und auch die Diag- 
nose: während des Lebens hätte in manchen 
Fällen durch genaue Abwägung der Gruppirung 
und Aufeinanderfolge der Symptome weiter ge- 
führt werden können. ‘Zum.Belege des Gesagten 
nennen wir die Fälle IV,-V und VI, die nur 
deswegen zweifelhaft blieben, weil sie nicht 
mikroskopirt wurden und die Fälle X und XII, 
in denen wenigstens. mit grosser Wahrscheinlich- 
keit die hydrocephalischen Veränderungen 'ver- 
muthet werden konnten. Auch finden wir, dass 
Verf. mit seinen epikritischen Bemerkungen gar 
zu sparsam umgegangen ist. Seine ‚seltenen 


und gut erzählten Beobachtungen würden gewiss 
noch lehrreicher erscheinen, ‘wenn sie auch kli- 
nisch mehr verarbeitet wären. 

Was nun die mitgetheilte Casuistik betrifft, 
so sind: darunter zunächst 3 prächtige Fälle 
von Meningo- Encephalitis, deren syphilitischer 
Ursprung sowohl durch‘ die Anamnese, als 
durch. ihr anatomisches Gepräge sicher gestellt 


st. - Wir. wollen. sie in gedrängtester Skizze 
wiedergeben. “ au | 
I. Fall. 46jähriger Kaufmann. Aengstliches, hypo- 


chondrisches Naturell. Mehrmals syphilitische Erkrank- 
ungen. "Aufenthalt in 'heissem Klima. :  Oefters unbe- 
stimmtes, Beklemmungs-, und Angstgefühl im Epigastrium, 
ohne Schmerz, ähnlich einer beginnenden Ohnmacht. Im 
Dec. 1858 feberhäfte Erkrankung. Während der Recon- 
valescenz (März 1859) Anfall von klonischen Oonvul- 
sionen in‘ den Muskeln ‘des Kopfes und Halses bei frei 
bleibendem, Bewusstsein; die Zuckungen, in.. der, Zunge 
beginnend und auf die Muskeln des Unterkiefers und 
linken Augapfels übergehend; die Sprache vollständig auf- 
gehoben. 11 solche Anfälle in’3 Monaten, ein Mal auch 
der linke ‘Unterschenkel mit ergriffen. In. den freien 
Zwischenräumen. öfters ganz leichte, Zuckungen und. be- 
ständiger bohrender Kopfschmerz, vorzüglich am rechten 
Scheitel. 

Aufnahme ins Krankenhaus im Juni. Verdacht einer 
schleichenden Pachymeningitis mit Erkrankung der Hirn- 
rinde. Guter. Ernährungszustand. Inanitionskur;. unter- 
brochen wegen gastrischer Symptome. Besserung des Zu- 
standes, nur hin und wieder leichte Zuckungen. Melan- 
eholische Stimmung.’ Verschlimmerung Ende November. 
Kopfschmerz (6. 'Dee.), . wenige Stunden "nachher Anfall 
von vorübergehender Bewusstlosigkeit‘ mit. vollständiger 
Lähmung der ‚linken Körperhälftee ‘Lähmung. besserte 
sich bald. Grosse Gemüthsdepression. Jodkur und Fon- 
tanelle. ‘Längere freie Periode. Im Laufe des Jahres 
1860 vollständig »epileptische Anfälle, linksseitige Hemi- 
plegie_bald stärker, bald ‚schwächer. Intelligenz frei,., je- 
doch unfähig zu längerem Lesen, Schreiben und Rechnen. 
Januar 1861 Erysipel, vom Fontanell ausgehend mit 
tödtlichem Ausgang. 

Sectionsbefund. Das rechte Scheitelbein an der in- 
neren Fläche im Umfange,.eines Achtgroschenstücks :auf- 
gelockert, blutreich und mit zahlreichen kleinen Gefäss- 
furchen versehen; dieser Stelle entsprechend, die äussere 
Fläche der dura Mater mit einer dünnen, zottigen Exsu- 
datmembran ‘bedeckt. ‘An ihrer inneren Fläche‘ die dura 
Mater im ı Umfange, ‚eines <Zweithalerstückes mit, der pia 
Mater ‚und. der Hirnrinde verwachsen; die verbindende 
Masse an der äusseren Grenze leicht. trennbar und durch- 
scheinend, nach der Mitte zu fester und schwieliger, im 
Gentrum dieselbe dick," fest und von gelber Farbe, auf 
der, Schnittfläche „elastisch ;'.vorspringend ,; trocken ‘und 
derbe. Diese Masse Senkte sich zwischen die Hirnwin- 
dungen und bildete so drei zapfenartige Auswüchse. Die 
Hirnwindungen der verwachsenen Stelle entsprechend, 
theils knorplig hart und durchscheinend, von schmutzig- 
gelblicher Farbe, theils in:einen krümlichen Brei verwan- 
delt. Die Marksubstanz in der Nähe ebenfalls knorplig 
hart und es zogen sich schwielige Stränge von hier aus 
bis fast zum Centrum semiovale hin; in der Marksubstanz 
ausserdem eine wverdichtete Stelle von der Grösse eines 
Pflaumenkerns, : welche in. der. Peripherie grauweiss, in der 
Mitte graugelb und trocken. ‚Die Marksubstanz der ganzen 
rechten Hemisphäre von schwach citronengelber Farbe, 
anscheinend erweicht, aber in Wirklichkeit verdichtet, in- 
dem‘'sie, ganz von 'schwieligem- Gewebe durchsetzt, kleine 
weichere Stellen 'einschloss, diese Veränderung am stärksten 
zu beiden Seiten der rechten Fossa Sylvii. In den Sei- 
tenventrikeln wenig Flüssigkeit, das Ependym verdichtet, 
die Marksubstanz des gänzen Gehirns etwas 'zähe,' in den 
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Streifenhügeln, den Thalami und"der sonstigen Hirnsub- 
stanz keine wesentliche Veränderung; ' der’ Blutgehalt: ge- 
fing, das Blut dünnflüssig. ‘Der Befund‘ in’ den übrigen 
Organen ie .. SPEBIRBOREN, weshalb wir BR: über- 
schen. gie r RER 

j REN P 

1. Fall. 40jähriges Bibnitniänchene früher” puella 
publica und syphilitisch ; aufgenommen 24, März 1860. 
Seit 5 Monaten häufig Kopfschmerz und Schwindel, Ab- 
nahme der Kräfte, 28. März epileptischer Anfall, des- 
gleichen 2 am 14. April, letztere mehr "hysterie-ähnlich, 
Noch mehrere solcher Anfälle. “Oedem ‘der Füsse ohne 
Albuminurfe.‘ 3. Sept. Anfall von Bewusstlosigkeit ohne 
Krämpfe, sich am 10. wiederholend.; ‘October. melancho- 
lische Stimmung, Todesgedanken, leichte Beklemmungs- 
zufälle mit Klagen über Ohrensausen und,Schwere des 
Kopfes. Febr. 1861. Zunahme des Oedems, jetzt Albu- 
minurie,-Aseites. "83, April, nach einem Krampfanfall mit 
folgendem .‚Sopor, Erysipel vom Oedem 'aus. :5. April 
noch 2 Krampfanfälle, 6. ‘Tod. 

Seciion. Die innere Schädelfläche auf der linken Hemi- 
sphäre mit der dura Mater fest verwachsen , nach Ablösung 
derselben zwischen ihr und dem“Knochen, eine“feste gelb- 
weise Exsudatschicht, innig mit der dura Mater verbunden. 
Die innere -Schädeltläche an der äusseren Hälfte des Schei- 
telbeins und Stirnbeins bis zum äusseren Rande der vor- 
deren Schädelgrube "blutreich, aufgelockert und uneben. 
Das Stirnbein verdickt, 'auf seiner linken 'Hälfte‘auch die 
äussere Tafel 'uneben und. höckerig, . auf der-.. äusseren 
Fläche des rechten Scheitelbeins eine thalergrosse,_ nicht 
scharf begrenzte Vertiefung mit Osteophytbildung am 
Rande. Die dura Mater, der Erkrankung der inneren 
Schädelfläche entsprechend, mit der pia Mater ‘verwachsen, 
theils durch kleinmaschiges Zellgewebe,  theils.„.dureh 
schwieliges Exsudat; an drei Stellen senkte sich eine sehr 
feste, elastische, trockane, gelbe Masse zwischen die Hirn- 
windungen ER war mit diesen theilweise verschmolzen. 
Diese gummösen Ablagerungen standen» mit der aufider 
äusseren Fläche der dura Mater in. ununterbrochener 
Verbindung. Die Marksubstanz unterhalb dieser Stelle 
und am hinteren Lappen im Zustande der unvollkomme- 
nen Erweichung mit ziemlich starker ‚Injection der Blut- 
gefässe. Im Uebrigen am Gehirn und seinen Häuten 
keine Veränderung von Bedeutung. An der Epiglottis 
eine verdächtige Ablagerung, Syphilitische Lebereirrhose. 
Gelappte, grosse Milz, Die Veränderungen der übrigen 
Organe für unsren Zweck irrelevant. 


III. Fall. 35jähriger Kaufmann, mehrmals an leich- 
teren Formen secundärer Syphilis behandelt und scheinbar 
ganz hergestellt, Vater eines gesunden Kindes, erkrankte 
im März 1859 an Kopfschmerz und Erbrechen, anfangs 
intermittirend, später anhaltend. Kopfschmerz durch ‚die 
leichteste Bewegung des Kopfes heftig gesteigert; Erbre- 
chen beim Aufrichten des Körpers. Lichtscheu und Scheu 
vor Geräusch gleichzeitig. Hyperemesis hinderte die Nah- 
rung; Puls etwas langsam. Berührung des Schädels 
schmerzlos, Sensorium frei; keine Krämpfe und Lähmung. 
Jede Medication vergeblich. 15. April consecutive Pneu- 
monie mit tödtlichem Ausgang am 17. 

Section. Düra Mater blutreich und gespannt; im 
Sinus longitudinalis flüssiges Blut mit schmalen Faser- 
stoffgerinnseln. Die pia Mater blutreich, ‘wenig serös in- 
filtrirt, das Gehirn turgeseirend, ebenfalls blutreich; die 
Seitenventrikel durch wasserhelle Flüssigkeit ausgedehnt, 
ihr‘ Ependym verdichtet, such am’ Fornix nicht erweicht. 
Beim. Versuche, _das.. ‚Gehirn herauszunehmen, : haftete; das 
kleine Gehirn an d. rechten Seite der Schädelbasis, 
Hier zwischen dura und pia Mater eine feste Verklebung 
durch ein plattes, durchscheinendes Exsudat, in seinem 
Centrum ein. «derber, "gelblicher Kern.’ Das Exsudat be- 
fand sich zwischen dem .Tuberculum jugulare; ‚und dem 
Clivus,. unterhalb des Trigeminus, | welcher blutreich und 
etwas serös infiltrirt erschien ; der 'Trochlearis ging 'theils 
über das Exsudat hinweg, theils durch" dasselbe hindurch, 
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schien jedoch in seiner Structur nicht verändert, eben so 
wenig die übrigen «Nerven »der, Hirnbasis. ‘Die Arteria 
basilaris durch: das Exsudat etwas nach. rechts: von der 
Mittellinie: gezogen, ‘jedoch. sonst nicht verändert... Die 
dem Knochen zugewandte Fläche .der dura Mater an der 
erkrankten Stelle etwas blutreicher, jedoch nicht abnorm 
fest mit dem Knochen verbunden, auch dieser nicht er- 
krankt. Sonst am Gehirn und in der’ Schädelhöhle nichts 
Abnormes. Mässige gummöse Lebersyphilis. : Milz. klein, 
schlaff (!). «Die übrigen Veränderungen irrelevant. — Verf. 
betrachtet den Hydrops der Seitenventrikel als: die wesent- 
liche Veränderung, die gummöse Ablagerung an der 
Schädelbasis als ein. Residuum: eines früheren: Prozesses, 


' Die übrigen Beobachtungen des Verf.’s kön- 
nen wir wegen Mangels an Raum nicht excer- 
piren, wollen sie aber kurz anzeigen. Fall IV 
und V betreffen Gehirntumoren bei Syphiliti- 
schen; deren gummöse Natur blieb wegen man- 
selnder mikroskopischer Untersuchung zweifel- 
haft. Noch unsicherer erscheint dem Verf. 
Fall VI, weil die ‚syphilitische Infection nur ver- 
muthet, und die Hirngeschwulst (ohne Mikroskop, 
Ref.), nicht sicher als Gumma gedeutet werden 
konnte. Dagegen fand Verf. in dem VII. Fall 
ächt gummöse Erkrankung des Schädels, der 
Dura Mater und der Nieren, während ein 
solcher Befund weder bei der klinischen Beob- 
achtung erwartet, noch der specifische Charakter 
durch die Anamnese und sichtbare syphilitische 
Residuen :begründet werden konnte. » Der Fall 
ist sehr interessant, die mikroskopische Unter- 
suchung wurde gemacht. Fall VIIL gehört 
nicht direkt zu den Fällen von eigentlichen 
Hirnleiden, jedoch war die Dura Maier, wenn 
auch nur an ihrer äusseren Fläche, so wie die 
innere -Schädelfläche erkrankt und Syphilis vor- 
ausgegangen. FallIX betrifit eine Beobachtung 
von Cysticerken des Gehirns mit verdächtigen 
Veränderungen des Schädels und der Dura 
Mater. In den Fällen X bis XII haite sich 
nach constitutioneller Syphilis chronisches Hirn- 
leiden entwickelt, welches als syphilitisch ange- 
sehen wurde, aber die Sectionen ergaben keine 
speeifischen Hirnbefunde, in dem einen Fall (X) 
chronische Arachnitis mit Ventrikelhydrops, in 
den ‚beiden anderen Fällen (XI und XI) Hirn- 
sklerose. Verf. bemerkt dazu, ‘dass man die 
letzten 3 Fälle zwar als einfache syphilitische 
Entzündungen auffassen könne, diese Auffas- 
sung aber etwas sehr Bedenkliches habe. Verf. 
beschliesst seine vortreffliche Casuistik mit einem 
Fall : von chronischem Hydrocephalus, der für 
syphilitisches Hirnleiden ‘gehalten worden war. 


17. Hr.. Westphal theilt 2 Fälle von Ge- 
hirnsyphilis mit. In der Einleitung berührt. er 
das Verhältniss» der Syphilis zur Dementia pa- 
ralytica. Wolle man Fälle von Dementia para- 
lytica auf sypbhilitischen Ursprung zurückführen, 
so müsse man erst;beweisen, dass die Syphilis 
im Stande sei, diejenigen Veränderungen ‚des 
Gehirns und seiner Häute herbeizuführen, welche 


is #ayoN BIERMER. ww; Dim 


a ı Tau 255 


man bis jetzt als die allgemeinsten bei dem 
Symptomencomplex der Dementia 'päralytica be- 
trachten müsse, wie die Trübung und ,Verdick- 
ung der Pia Mater, die Adhärenz ‚derselben an 
die Rindensubstanz, Erweichung der letzteren, 
Hydrocephalus etc. Man müsse also "Fälle 
finden, in denen bei Lebzeiten Syphilis und De- 
mentia paralytica vorhanden gewesen und post 
mortem die erwähnten diffusen ‘Veränderungen 
ohne gleichzeitige Anwesenheit. gummöser Bil- 
dungen gefunden worden seien. 


Die mitgetheilten 2 Beobachtungen tragen 
folgende Titel: 


I. Periostitis der Kopfknochen, Heilung durch Jod, 
Später Kopfschmerz, Lähmung des rechten Oculomoto- 
rius. Allgemeine Convulsionen. Trübung der Intelligenz, 
Lähmungserscheinungen in Sprache und Gang, Incon- 
tinenz. Allmälig eintretender hochgradiger Blödsinn. 
Augenaffection ähnlich der nach Trigeminuslähmung in 
Folge einer ophthalmoskopischen Untersuchung. _ Mangel- 
hafte Schluckbewegung, Lähmung des linken Facialis, 
Zwangs- und Mitbewegungen, Tod. — Autopsie: Narbe 
am Stirnbein, Osteophytbildung., Gummöse Knoten an 
der Oberfläche des Gehirns. Rechter Trigeminus bis zum 
Gangl, Gasseri in eine gummöse Masse eingebettet, Ocu- 
lomotorius in einen gummösen Knoten umgewandelt, 
Knötchen von gleicher Natur am rechten Olfactorius, Er- 
weichungsherde. Bronchopneumonie. Vergrösserung der 
Inguinaldrüsen. 


1l. Allmälige Abnahme der Intelligenz. ‘'Lungen- 
katarrh. Oedem der Unterextremitäten. Tremor artuum, 
behindertes Stehen und Gehen, Sprache lallend. Durch- 
fälle. Tod. — Autopsie: Leicht atrophische Stellen am 
Schädel, Osteophytbildung,. Leichter Grad hämorrhagi- 
scher Pachymeningitis. Verwachsung der Pia mit der 
Gehirnrinde an den Vorderlappen. Gummiknoten am 
linken Thalamus mit Erweichung der Umgegend, ein an- 
derer Knoten an der Hypophysis. Hydrocephalus. Ka- 
tarıh der Lungen, Narbe an der linken Pleura, Verdich- 
tungen der rechten Pleura und Lunge, in letzterer ein- 
zelne käsige Pfröpfe. Narbige Verbindungen zwischen den 
Därmen. Narbe an der Leber. Induration der Hoden. 

In das Detail der Fälle und der ange- 
schlossenen Epikrisen a wir nicht ein- 


treten. 


18. Hr. Dunkan untersucht den Zusam- 
menhang zwischen Syphilis und Geistesstörungen 
und Epilepsie; er kommt zu dem Resultat, dass 
unsere Kenntnisse über- diesen wichtigen Punkt 
sich noch ganz in der Kindheit befinden (zum 
Theil deswegen, weil Verf. weder französische 
noch deutsche hierher gehörige Beobachtungen 
kennt. Ref.) und fast alle hierauf bezüglichen 
Fragen so lange noch unbeantwortet bleiben 
müssen, bis eine grössere Sammlung von genau 
beobachteten Fällen zu Stande gekommen ist. 
Als Beitrag zu dieser Sammlung theilt Verf. 3 
Beobachtungen mit, von denen aber 2 sehr 
zweifelhaften syphilitischen Ursprungs sind. 


Der 1. Fall betrifft einen Mann, der mehrmals an 
syphilitischen Affectionen gelitten und ein ziemlich aben- 
teuerliches Leben geführt hatte. Nach 'mannichfachem 
Missgeschick und Nahrungssorgen wurde er .1854. von 
Epilepsie befallen, 1861 trat Tobsucht hinzu. Zu dieser 
Zeit sah er schlecht aus, war geistig heruntergekommen 
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und litt an Necrosis des Oleeranon und Nodi des Cra- 
nium.. - Man wagte es anfangs nicht, den .erschöpften 
Kranken mit Mercur zu ‚behandeln, da aber die ange- 
wendeten Mittel nichts halfen, so ging man doch zur An- 
wendung des Mercurs innerlich und der Jodtinctur äus- 
serlich über, worauf sich der körperliche und geistige Zu- 
stand wesentlich besserte. 


Die beiden anderen Fälle übergehen wir, da 
der  syphilitische Ursprung ‚der. Gehirnstörungen 
wie gesagt, sehr zweifelhaft erscheint. 


19. Hr. Neumann beobachtete bei einem 
Syphilitischen folgende Nerven-Symptome: 

Schlechtes Gehör- und Sehvermögen, intensiver 
Schwindel, der auch beim Liegen nicht aufhörte und den 
Patienten nicht stehen liess. Bei Versuchen zu stehen, 
wankte der Oberkörper nach links und rechts und vorn 
und hinten, schliesslich fiel Pat. um, Gehen nur mit 
Unterstützung möglich; versuchte es Pat. allein, so be- 
schrieb er stets einen Bogen mit der Convexität nach 
rechts, mit einem Radius von 4—6‘‘ auf eine Entfernung 
von 20 Schritt und machte auch einige Male während 
des Gehens einige Schritte nach rückwärts und rechts. 
Die Störungen des Gehens und Stehens nahmen bei ge- 
schlossenen Augen und Nachts wesentlich zu. 


Verf. vermuthete, dass die Lymphdrüsen im 
Gehirn geschwollen seien (!?) und durch Druck 
auf das rechte Kleinhirn oder den linken Gross- 
hirnschenkel die Symptome bedingten. Jodka- 
lium {Jj pro die) hatte in circa 2 Wochen 
schon wesentliche Besserung und in 6 Wochen 
völlige Heilung der Bewegungsstörungen und 
aller übrigen syphilitischen Erscheinungen - be- 


wirkt; nur Taubheit war links zurückgeblieben. 
26. Die HH. Guaglino und Scarenzio 


berichten über 4 Fälle von constit. Syphilis. 


1) Exsudative Retinitis bei einem 4ljährigen Manne, 
der bis zum 18. Jahre viel an Augenübeln litt. Alsdann 
eine syphilitische Ansteckung, welche nicht regelmässig 
behandelt wurde. 10.Jahre später rheumatische Schmer- 
zen, wahrscheinlich aber  syphilitischen Ursprungs. Zu 
Ende Aprils desselben Jahres war ein kleiner Knoten am 
Orificium bemerkt worden, worauf eine weiter verbreitete 
theils papulöse theils pustulöseEruption folgte. Später spontan 
wieder verschwindende Taubheit des linken Ohrs, darauf 
seit 11/, Monaten abnormer Thränenfluss und Verminde- 
rung‘.der Sehkraft am rechten Auge und: Verlauf einer 
‚ezsudativen Retinitis, die mit Blutentziehung und. Subli- 
‚mat behandelt, und nach mehr als 3 Monaten mit Hinter- 
lassung von -Synechien der Iris nach hinten und etwas 
Trübung des Gesichtsfeldes geheilt wurde. 

2) Hemeralopie —  Choroido-retinitis pigmentosa. — 
Atrophie der Retinagefässe bei einem 53jährigen Manne, 
der 23 Jahre zuvor an Gonorrhoe und Genitalgeschwüren 
mit Bubo gelitten, ohne regelmässig behandelt worden 
zu sein. — Die Ophtalmoscopie ergibt hier, wie im vo- 
rigen Falle alle Symptome der Retinitis syphil., den von 
Wade und Metaxas beschriebenen 'Congestionszustand der 
‘Papillargefässe, Atrophie derPapille, umschriebene kleine Blut- 
‚extravasate, Verminderung des Durchmessers der Central- 
gefässe, und die plastischen Exsudate, die auch Cuseo, 
Gräfe, Gosselin, Follin, Gros, Zambaco und Desmarres 
erwähnen. Im zweiten Falle. fanden sich ‘auch, wie 
Quaglino für Fälle acuter Retinitis angibt, ausgedehntere 
„plastische Exsudate, welche sich auch auf die Choroidea 
„erstrecken. 


3) Eine 2gjährige Prostituirte wurde im «Jahre 1858 
"von constitutioneller Syphilis befallen, welehe sich vor- 
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züglich in osteokopischen Schmerzen und heftiger Cephal- 
algie in der linken Supraorbitalgegend äusserte. Diese 
besserte sich im Jahre 1857 auf eine energische Merku- 
rialkur, kehrte aber später wieder. Bei der Untersuchung 
war nebst der Cephalalgie nur etwas Schwerbesinnlich- 
keit, jedoch keinerlei Lähmungserscheinungen vorhanden. 

Die Autopsie bei der bald darauf ohne andere Symp- 
tome verstorbenen Kranken ergab im Wesentlichen einen 
von der grauen Substanz ausgehenden Tumor von 11/, 
Centim. Durchmesser auf der Oberfläche der linken Gross- 
hirnhemisphäre mit Injection der Pia mater und Arach- 
noidea und Erweichung der tiefer gelegenen Parthien der 
linken Hemisphäre; das Mikroskop liess in der Neubil- 
dung elastische Fasern mit weiten Zwischenräumen, und 
in diesen Fettkügelchen. frei oder unter sich verbunden 
mit dem Anseher granulirterZellen erkennen, Aus den übrigen 
Symptomen wird auf syphilitischen Charakter der Neu- 
bildung geschlossen, obschon das Aussehen der Geschwulst, 
wenn wir recht verstanden haben, eher den Verdacht 
krebsiger. Entartung weckte. 

4) Bei einem unter Lähmungserscheinungen verstor- 
benen 25jährigen Mädchen, welches an den. Genitalien 
und am Anus mit Schleimplatten behaftet. war, fanden 
sich bei der Autopsie nebst gallertartigen Exsudaten zwi- 
schen den Hirnhäuten, Abflachung der Hirnwindungen, 2 
Nodi in der rechten Hirnhälfte,- und eine dem. vordern 
Lappen und andere dem Centrum ovale .Vieusseni , ent- 
sprechend, von härtlicher Consistenz äusserlich rothbraun, 
innerlich gelblich. Die Medullarsubstanz der rechten Hirn- 
hälfte erweicht. 


27. Hr, Ambrosoli führt 5 Fälle von Con- 
junetivitis bei Syphilitischen an. Er abstrahirt 
daraus eine specifische Conjunctivitis , welche 
sich von anderen venerischen Augenleiden un- 
terscheide. Als Hauptmomente der Differential- 
diagnose sollen gelten: Abwesenheit jeder krank- 
haften Veränderung der. übrigen Theile des 
Auges, eine gewisse Art von Erosionen der in- 
jieirten und aufgelockerten Conjunctiva und ein 
röthlicher, mit Epidermisschuppen bedeckter, 4 
bis 5 Millim. langer Streif vom äusseren Augen- 
winkel nach der Schläfengegend zu (Pl). 


29. Hr. Masse theilt 2 Fälle 'von: syphil. 
Periostitis. aus der Piorry’schen Klinik. mit, 
welche durch Behandlung mit: phosphorsaurem 
Kalk geheilt wurden. Der eine dieser Fälle 
ist . indess ‘zweifelhaften Ursprungs ' gewesen. 
Piorry hatte bereits in 18 ‘anderen Fällen von 
Periostitis rasche Heilung ‘von dieser Methode 
gesehen. 


36. In mehreren französischen Blättern 
wird durch Hrn. Martin-Lauzer‘ Reclame ge- 
macht für die Bäder zu Luxeuil (Haute-Saöne). 
Nicht bloss Schwefelthermen hätten die Kraft, 
die latente Syphilis zu demaskiren und zu hei- 
len, sondern auch die Arsenik haltigen. Koch- 
salzthermen und die » Eisen-Mangan  haltigen 
Thermen zu Luxeuil. Was Faber im vorigen 
Jahrhundert als eine Contraindication der Bäder 
zu Luxeuil ansah, nämlich, dass sie alte Syphilis 
wieder wecken, sei im: Gegentheil ein Vorzug. 
Man ‘müsse den Feind aufsuchen, um ihn be- 
siegen zu können.  Erfahrungsgemäss seien 
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‚aber die Thermen; zu Luxeuil nicht blos, ein 


‚Prüfstein ‚für latente Syphilis, sondern-auch ein . 


wirksames ‚Heilmittel. für : blennorrhagische 
und, ‚onastitatlggellsayphllische Affectionen., 


a 





TB. Roger, theilte der Soc. ee des 
"höp, 3 1 ille von Syphilis bei Kindern mit, 


welche. nicht. hereditär, sondern durch Ansteck- 
ung von.secundären Affeetionen entstanden sein 
sollen. _An dem 1. und 3. dieser Fälle ist gar 
‚nichts Besonderes, der 2. dagegen dadurch: be- 
‚merkenswerth, dass, primitive, secundäre, und 
tertiäre Symptome . zu. gleicher Zeit vorhanden 
waren, Das Kind war, 2 Jahre alt, soll. die 
Syphilis durch Küsse seiner ‚inficirten Mutter 
erworben haben. und bot einen. indurirten Lip- 
‚penschanker, ‚kupferbraune, Roseolaflecken, . Pla- 
.ques: muqueuses. an Vulva, und ‘Anus, ‚mehrere 
‚Periostosen. an. Humerus und. Tibia. und Gummi- 
geschwülste. der-Stirne dar. Wie diese Symptome 
‚auf einander folgten, ist nicht angegeben, auch 
‚ist, ‚die Heredität dieses Falles; nicht ausser 
‚Zweifel. gesetzt. Hr. R. ‚legt, anf. die ‚Gleich- 
‚zeitigkeit . ‚der ‚Zufälle der 3 Phasen der Syphilis 
grosses Gewicht. und macht: auf die Seltenheit 
‚solcher Fälle. aufmerksam. _Zur Behandlung :der 
‚infantilen Syphilis empfiehlt er nachdrücklich 
den Lig. van Swieten innerlich :und äusserlich. 
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ne Dil Schmidt, De syphilide neonatorum. Diss. Berol- 
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4. Märmisse. Gaz. d. höp. N. 111 et 114. 1863. (Sy- 
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Pick. Zur Lehte von’ der 'hereditären Syphilis. - 
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12. J. Hutchinson. _ Case in. which inherited_syphilis 
"and acquired ‚sybhilis co- -existed. — Med. Tim. Sept. 
‘8.1863. * 

Ch. Drysdale.  Infantile Syphilis = Two cases 
treated by Chlorate of Potash, “without Mercury or 
Jodine — Recovery.— Med. Tim. Nov. 22. 1862.. (Der 
Titel sagt Alles, was nöthig ist.) 

14. W.. Allingham. On the treatment of hereditary 
Syphilis in Infants, — Med. Tim. Oct. 31. 1863. 


13. 


1. Hr. A. Förster gibt beachtenswerthe 
Beiträge zur patholog. Anatomie der congeni- 
talen Syphilis, welche sich auf 36 Sectionen 
syphilitischer Kinder stützen. In den 36 Fällen 
trat der Tod meist sehr früh ein, 3 starben 
noch vor der Geburt, 2 am ersten T:chenstaBs, 
die übrigen mit Atsnährhe eines einzigen, welches 
3 Jahre, alt: wurde, alle im Verlauf des 1 Le- 
bensjahres, 


Von esliecingi, des Nervensystems kam 
in 2 Fällen Hydrocephalus’ und in 1 Encepha- 
litis (ein scharf umschriebener Herd mit ent- 
zündlichen Elementen) vor. Die Veränderungen 
der ‚ Respirationsorgane waren: nicht. allein am 
zahlreichsten, sondern wurden auch am häufigsten 
zur Podestrsache: unter denselben kam vor- 
zugsweise häufig. Bronchopneumonie. vor. _Die- 
selbe war stets beiderseitig und in. den meisten 
Fällen durch zahlreiche grosse und harte lobu- 
läre Hepatisationsherde ausgezeichnet. Obgleich 
sich in. keinem. Falle eine so. specifische, Verän- 
derung. fand, dass man aus. derselben: sofort 
zweiffellos die. syphilitische Natur der Entzün- 
dung hätte erschliessen können, so zeigten doch 
diese Herde auffällig häufig Eigenthümlichkeiten, 
welche Verf. bei nicht syphilitischen Kindern 
nur höchst selten fand. 


Diese Herde waren ungewöhnlich hart, ihre 
Schnittfläche glatt, speckig glänzend, grau oder 
grauroth, nur wenig feucht, ohne allen blutigen, 
zelligen oder serösen Saft. In der Mitte der 
Herde fand sich nicht selten eine gelbe Entfär- 
bung mit‘ folgendem Zerfall’ in eine käsige, 
bröcklige Masse, welche sich allmälig fast auf 
den ganzen Herd erstreckte. Die mikroskopische 
Untersuchung dieser Herde erklärt die Eigen- 
thümlichkeit dieser Herde sehr: gut, indem sie 
zeigt, dass dieselbe ‘durch: eine. starke Betheilig- 
ung des: interstitiellen Bindegewwebes an der Ent- 
zündung bedingt ist; in demselben geht nämlich 
stets eine sehr: reichliche Bildung spindelförmiger 


:und ovaler Zellen vor sich, welche in der Längs- 


richtung der Fiaserbalken dieht an’ einander ge- 
drängt liegen, ‘gemischt mit einer grösseren oder 
geringeren Menge ovaler nnd länglicher Kerne 
und getragen von der: verdiekten Grundsubstanz 
des interstitiellen Bindegewebes. In ‘den Lungen- 


.bläschen ‚ selbst. findet . man. die, (gewöhnlichen 


Elemente:  abgestossene Plattenepithelien, Ent- 

‚zündungszellen , und. deren. Detritus. In. den- 

jenigen lobulären Hepatisationen, ‚welche nicht 
33 
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die erwähnte 'speckige "Beschaffenheit ah 
findet sich auch die starke Zellenwucherung im 
interstitiellen Bindegewebe nicht ‚und das Ver- 
halten derselben gleicht überhaupt vollständig 
dem der Hepatisationen nicht syphilitischer Kin- 
der. Jene vom Bindegewebe ausgehende Proli- 
feration spindelförmiger und ovaler. Zellen. oder 
Kerne aber ist deshalb von grossem Interesse, 
theils weil ein solcher ‚Process, überhaupt für 
alle syphilitischen Entzündungen und ‚Wucher- 
ungen charakteristisch ist, _theils weil dieser 
Vorgang. in der Lunge den Uebergang. der: He- 
patisationsherde in die. umgpihpotgp: der Ans 


vermittelt. 

Gummiknoten.. der Lunge . hat Verf, nur.in 
einem Falle. beobachtet ‚und zwar. bei einem’ fast 
ausgetragenen, todtgeborenen Kinde. einer. Sy- 


‚philitischen. 






In jedem Flügel der lleitesischän derben, blaurothen 
Lungen sassen zwei Knoten von Erbsen- bis Kirschkern- 
grösse (2—4'’!), welche ziemlich dasselbe Ansehen hatten, 
wie die von Lebert (Trait€ d’Anat. path. I. Pl. 92 Fig. 
3) abgebildeten. Dieselben waren ziemlich scharf um- 
schrieben, jedoch durch keine Bindegewebeschicht von dem 
umgebenden Lungengewebe abgegrenzt; sie. fühlten ‚sich 
derb an, ihre Schnittfläche war glatt, grauroth oder mehr 
"graugelb gefärbt, der grösste war hell grau und in der 
Mitte gelb. Die mikroskopische Untersuchung zeigte in 
den äusseren Lagen der Knoten das ‚interstitielle Lungen- 
gewebe mitrundlichen, ovalen, eckigen, vorzugsweise aber 
spindelförmigen Zellen durchsetzt und stark verdickt, 
weiter nach innen: zu verlor sich die Anordnung des 
normalen Lungengewebes immer mehr, die Masse zeigte 
nur. noch compacte: Faserlagen dicht mit kleinen 'spindel- 
förmigen Zellen und länglichen Kernen durchsetzt, ‚welche 
nach der Mitte zu immer mehr an Menge zunahmen und 
hier in eine feinkörnige Masse zerfielen. Bei demselben 
Kinde fand sich auch eine harte Stelle in der Thymus, 
welche sich auf dem Durchschnitt als eine kleine abscess- 
artige, mit rahmiger Flüssigkeit gefüllte Höhle heraus- 
stellte. Die mikroskopische Untersuchung zeigte, dass man 
nur reichlichen ' Drüsensaft. und keinen Eiter vor sich 
hatte, - Es. .ist dies der einzige Fall, in welchem Verf, seine 
Thymus-Affection vorgekommen ist, 


Nur. in. wenigen. Fällen . beobachtete Verf, 
die zuerst von Lorain und Robin (Gaz. med. ‚de 
Par:.N. 12, 1855) als Lungenepitheliom beschrie- 
bene. Afiection ,. für . welche. Verf. den. Namen 
Epithelial-Induration: vorschlägt. 


Dieser Process kam stets neben Bronchitis 
vor und die Lungen ‚hatten im Wesentlichen 
das Aussehen, ‚wie es für lobuläre Bronehopneu- 
monie charakteristisch’ ist. ° Es fanden sich also 
neben lufthaltigen Stellen verhärtete von blau- 
rother Farbe und glatter, saftloser Schnittfläche; 
in allen Fällen erfolgte der "Tod wenige Tage 
‚nach. der Geburt. ‚und: die -Respiration war: von 
‚der Geburt an schwach, so: dass man: wohl 'an- 
nehmen konnte, dass: die ' Veränderung schon 
während des :fötalen: Lebens. begonnen hatte: 

Die "mikroskopische ° Untersüchüng "zeigte 
constant die Lungenbläschen angefüllt' mit’ 'klein- 
zelligem Plattenepithel, dasselbe: lag’ ‘aber nicht 


‘in "ungeordneten’ Haufen in den Bläschen, ' ‚wie 


‚förmigen Vegetationen so “dicht besetzt , 
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'inan 6 auch sonst ' bei” Bronchitis "cäpillaris 
häufig ‚findet, sondern regelmä ässig angeordnet 


in derselben eis ‘wie die Zellen in Drüsen- 


bläschen. Die äusserste Lage der Zellen bildet 
ein an der Innenwand der Bläschen anliegendes 


‘Stratum, die dicht aneinander gepressten Zellen 


bildeten” eine Reihe, an welche sich nach innen 
zu eine zweite und dritte schlossen, in ‘denen 
aber, je näher die Zellen dem’ "Centrum "der 
Bläschen Jagen , die reihenweise ' "Anordnung 
mehr ind mehr undentlich wurde. Auch in die 


‚kleinsten "Bronchien setzten sich‘ 'diese dichten 


Epithelienlagen fort, so dass, ‘wenn man solche 
Präparate zerzupfte," uhter dem Mikroskop’ cy- 


'lindrische, ‘ats Zellenreihen bestehende, Körper, 


welche in einen oder mehrere Kolben ausgingen, 


'zu Gesicht kamen und die Objecte allerdings 


einige Aehnlichkeit mit den kleinzelligen acinösen 
Körpern, welche man in Epitheliälgeschwülsten 
sieht, hatten, aber noch mehr dem Z ellengewebe 
einer ‘einfachen acinösen Drüse glichen, ' Das 
Lumen der Lungenbläschen und’ der kleinsten 
Bronchien war durch diese Plattenepithelienlager 
vollständig ausgefüllt, woraus sich die Uuftleere 
und Verhärtung der so veränderten Stellen er- 
klärte,. Dass diese Zellen an Ort und Stelle 
entstanden sein mussten und sich nicht‘ ‚etwa 
in den Bronchien 'abgestossen und hier ange- 
häuft haben konnten, wurde theils durch ihre 
Plattenepithelienform , theils durch ihre regel- 
mässige, typische: Lagerung ıbewieser und es 
liegt daher die Annahme. ‚sehr nahe, dass diese 
Zellen‘. durch Proliferation (Vermehrung. durch 
Theilung) der normalen, die ‚Lungenbläschen 
und kleinsten Bronchien 'auskleidenden Platten- 
epithelialzellen gebildet wurden. 

‚ Verf. hat diesen Epithelialinfaret. hishen nur 
in den Lungen syphilitischer Neugeborner ge- 
funden, und: "ebenso betreffen die beiden’ Fälle 
Lorain’s und Röbin’s Syphilitische, ob aber diese 
Veränderung nur bei syphilitischen _ Kindern 
vorkommt, müssen weitere Beobachtungen zeigen. 
Bar fand Verf. Atelektasen, : welche ‚nichts 
Charakteristisches hatten, Coryza eroupösa, welche 
bei’ syphilitischen Kindern ' häufig ist, in’ 1 Fall 
ein diphtheritisches Larynxgeschwür und 3mal 
Larynxdiphtheritis. Veränderungen der Cireu- 
lationsorgane ‘kamen nur selten vor, in 1 Fall 
aber eine syphilitische Endocarditis bei einem 
6 Wochen alten Knaben (an, ‚der. Trieuspidalis 
und Mitralis). Die Trieuspidalis ‚war verkürzt 
und: verdickt ;' am freien ‘Rande “mit: maulbeer- 
dass 
dadurch Stenose und Insufficienz der Klappe 
bewirkt wurde; „ähnlich verändert war die Mi- 
tralis, aber in geringerem Grade. Schwellungen 
der. Lymphdrüsen, waren,.ziemlich ‚selten, 

Veränderungen der Verdauungsorgane kamen 
‚häufig vor: Rhagaden »der» Lippen, »Imal ein 
Geschwür ru 'Imal’ ein charakteristisches 
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Zungengeschwür, 1imal. ein... ‚Retropharyngeal- 


abscess , häufig. Katarrh ..des,.Darmkanals:, ‚und, 
lmal eine höchst eigenthümliche, vielleicht ,speci-.. 


fische Degeneration..der Peyer’schen. Drüsen. 


e ne Veränderung N ‚aus ni Leiche eines a 
Tage alt'gewordenen Knaben, in welcher sich ausserdem 
lobuläre Pneumonie, puhülente ‘Bronchitis, diphtheritische 
Laryngitis,',Hirnoedem, 'fibröse Entzündung ; der ‚Glisson- 
schen Ka} sel, Thrombose der Nierenvenen mit secundärem 
Nierenin arct fanden. Im Ileum waren die Peyerschen 
Haufen sämmtlich in folgender Weise‘ "verändert: auf ihrer 
Oberfläche fehlten zunächst die Zotten, die zottige Schleim- 
haut. hörte an ihrem Rande:scharf abgeschnitten..auf, die- 
ser Rand war aber weder.erhaben, entzündlich gewulstet, 
noch \unterminirt, sondern eben nur scharf abgeschnitten. 
Der Peyersche ‚Haufen selbst War’ 'iber”däs "Niveau der 
Schleimhaut vorgewölbt, und zwar nahm . die "Wölbung 
von den'-Rändern ‚aus nach: der. ‚Mitte ‚zu ;. seine. .Ober- 
fläche war, derb „und glänzend, bei den meisten aber in 
der Mitte mit einem Gen gelblichen Schorf bedeckt 
und etwas rauh’ und rissig; die Farbe der Haufen war 
grauröthlich, auf der Schnittfläche erschien der verdickte 
Haufen: .derb,' glänzend. und ' grau „gefärbt; er liess sich 
nieht.von der Muscularis abziehen, sondern war mit der- 
selben fest ‚verwachsen, die, Muscularis selbst aber unver- 
ändert. ‘Nach dem oberen Ende des Ileum zu wurden 
die Geschwüre, um ‘die Degeneration mit einem Worte zu 
bezeichnen, kleiner, erstreckten sich nicht auf den ganzen 
Haufen; noch höher oben fanden sich Gruppen von.2 bis 
3 ovalen und rundlichen Geschwüren von kaum 2—3’!! 
Länge, während die im Ileum meist 4—6’’’ Länge hatten. 
Die Form der 'Geschwüre im lleum’ war oval oder rund- 
lich, ihr Längsdurchmesser meist ‘dem,'des Darmes ent- 
sprechend, doch verhielt sich dies bei einigen auch. um- 
gekehrt, Fo dass sie zur Gürtelform neigten. Von nor- 
malen Peyerschen Haufen war keine Spur vorhanden, Im 
Colon zeigte sich einfache entzündliche »Schwelfung der 
Solitärfollikel, von denen einzelne injieirt,, andere grau 
pigmentirt ad wieder andere mit, zarten diphtheritischen 
Schorfen bedeckt waren, Ulcera fanden sich aber hier nicht. 
Die Mesenterialdrüsen verhielten sich so wie die kleine, 
derbe Milz.normal. Die mikroskopische Untersuchung der 
Geschwüre. im Dünndarm zeigte . Folgendes:| Am. Rande 
hörten, wie, man schon mit blossem Auge sah, die Zotten 
auf, es fehlten aber im Bereiche der Degendfättön auch 
die eylindrischen und linsenförmigen Drüsen gänzlich 
und der verdickte und 'vorgewölbte Haufen bestand nur 
aus einem dichten Flechtwerk von. Bindegewebe,,: welches 
sich als gleichmässige Schicht von der Oberfläche bis zur 
Muscularis erstreckte. Die Bündel des Bindegewebes waren 
diek, fasrig oder homogen, zum Theil aussergewöhnlich 
stark ‘glänzend, sodass Verf. speckige Degeneration vor 
sich‘ zw‘ .haben; glaubte;..,was jedoch durch. den. Mangel 
jeder Reaction auf Jod und Jodschwefelsäure schr zweifel- 
haft gemacht wurde. Uebrigens bildeten diese glänzenden 
Bündel durchaus nicht die Hauptmasse, sondern zogen 
sich nur vereinzelt durch die übrigen hindurch; sie‘ für 
Gefässe  zu- halten, ‚hatte Verf.. keine. Veranlassung, .da 

nirgends ein Lumen in ihnen, entdecken und keine 
vasculäre Verzweigung nachweisen konnte. An Körper- 
chen 'war das Bindegewebe ziemlich arm und nur an der 

Oberfläche fanden sich reichlichere Zellen und ‚auch nackte 
Kerne. Im der Mitte, der Plaques, da. wo «sie rauh und 
rissig ‚erschien en, ‚zerfiel das Bindegewebe in einen fein- 
körnigen, ‚grösstentheils fettigen Detritus. Man habe es 
also hier mit. einet Wucherung des Bindegewebes zu thun, 
welche sich’ von.den sonst für ‚syphilitische Degenierationen 
eharakteristischen „fibrösen.. Neubildungen ‚nur ‚dadurch 

Vamnuch ‚dass „das ‚Bindegewebe, ‚an zelligen Ele- 

enten war. ebtigens & Sei man hr “berechtigt, diese 
eine ü den" syphilitischen » Entzündungen zu 
rechnen,’ welche: sämmtliäh durch fibröse: Wucherung: ‚cha- 
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„„In..der, Leber; fand sich .fibröse Entzündung 
der Glisson’ schen. Kapsel am. häufigsten, welche, 
wenn sie. bei. ‚Säuglingen vorkommt, wohl in 
den allermeisten ‚Fällen syphilitischen Tronaange 
sein. dürfte. . .Gummigeschwulst kam nur lmal 
von In. den A und Geschlechtsorganen 
a keine specifischen Veränderungen wahr- 
genommen; desgleichen ergaben Ber Knochen 
nichts Specifisches, Sehr häufig dagegen. waren 
die Hautveränderungen (Maculae, Papulae, Ve- 
sieulae, Pustulae , Ulcera), besonders um den 
After oder um den Mund herum. Die mikro- 
skopische Untersuchung „ergab nichts Charakte- 
ristisches. Pemphigus war ziemlich selten. Für 
die anatomische Diagnose wichtig waren die 
häufig beobachteten kleinen Unterhautzellgewebs- 
abscesse, welche Rinecker als Syphilis. nodosa 
beschrieben hat. 


Diese Abscesse treten stets in Form erbsen- 
grosser Knoten auf, haben niemals die konische 
Form und die dunkle Röthe eines Furunkels, 
sondern sind stets rund und nicht sehr intensiv 
roth gefärbt, ja es gibt einzelne Fälle, in denen 
die Cutis an diesen Stellen blass ist. ‘ Auf der 
Schnittfläche sieht man eine scharf umschriebene 
Eitermasse im subeutanen Zellgewebe, welche 
niemals wie beim Furunkel nekrotisches Zellge- 
webe einschliesst, auch nicht derb, pfropfartig 
ist, sondern aus Frlaeni flüssigem Eiter besteht, 
Bin Fortschreiten. der Eiterung ‘auf der Haut 
selbst : und eine‘ Perforation derselben hat Verf. 
nie beobachtet. 


Verf. stellt am ‚Schlusse 'seiner Beschreibung 
die für die anatomische Diagnose der congeni- 
täalen Syphilis charakteristischen Merkmale zu- 
sammen, welche sich aus dem Obigen ergaben. 


2. Das prächtig ausgestattete Buch des Hrn, 
Hutchinson fasst wesentlich die während der 
letztverflossenen ‘Jahre in der englischen 'Jour- 
nalliteratur von dem Verf. veröffentlichten Er- 
fahrungen und Ansichten. über ‘die Manifestation 
der hereditären Syphilis um die Zeit der Puber- 
tätsentwicklung im ganzen Organismus Den, 
als speciell im Auge zusammen, 


Das Buch zerfällt in 1 Einleitung, 10 Ca- 
pitel und 1 Appendix. 


Das erste Kapitel behandelt die im Gefolge 
hereditärer Syphilis auftretende Iritis. Hier, 
wie in den meisten folgenden Abschnitten, wird 
die Casuistik vorausgeschickt (23 Fälle für dieses 
Capitel), dann folgen die daraus gezogenen 
Schlüsse, eine tabellarische Uebersicht der Ca- 
suistik,, die Diagnose und Behandlung und eine 
Reihe Aphorismen über diesen Gegenstand. 

‚Der. Verf, kommt zu folgenden Schlüssen 
Sie, gehört unter die seltensten 
Zufälle ‚hereditärer,,, ‚Syphilis... . Das Alter der 
Befallenen beträgt im Durchschnitt 51/, Monat. 
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Weibliche Kinder werden im Durchschnitt 

von 16:5 öfter befallen als männliche, Bald 

werden beide, bald nur 1 Auge befallen. 

Die Iritis ist öfter von Congestion der be- 
nachbarten Häute in circa ?/, der Fälle von 
reichlichem , freien ae erben selten von 
Keratitis begleitet. 


Die Prognose nicht ungünstig bei frühzeitiger 
Behandlung.. — Syphilitische Kachexie ist nicht 
immer gleichzeitig vorhanden, dann aber aus 
zurückgelassenen Spuren .oder einzelnen gleich- 
zeitig vorhandenen, unzweifelhaften Symptomen 
der hereditär Br ae Charakter der Iritis 
zu diagnosticiren. 

Merkurielle Behandlung Teistet Ausgezeichnetes 
gegen vorhandene Iritis, vermag aber das Auf- 
treten derselben nicht zu verhindern. 


.. Das zweite Kapitel handelt über sogenannte 
interstitielle Keratitis und füllt mit diesem Ge- 
genstande, besonders .der: einschlagenden Üa- 
suistik, das halbe Buch pag. 26—129, 

Nachdem  auseinandergesetzt worden ‚. dass 
und warum. Mackenzie’s ‚„Serofulous. Corneitis* 
mit.’ der in Rede ‚stehenden Keratitis identisch 
sei, wird die Symptomatologie besprochen, ‚die 
wir.'hier in Kürze wiedergeben: 


Die chronische interstitielle Keratitis fängt 
meist mit diffuser Trübung in der Nähe des 
Centrums der Cornea des einen Auges an. Con- 
gestion in benachbarten Häuten sehr gering. 
Ulcerationen keine. Trübung des Gesichtsfeldes 
und ‚leichte Reizbarkeit des Auges. Bei genauer 
Untersuchung lässt sich der Sitz der, Trübung 
in. der ‚Substanz ‚der. Cornea selbst ' erkennen, 
während ‚hintere «und . vordere ‚Oberfläche. frei 
sind. In wenig Wochen wird die ganze Cornea 
mit! Ausnahme. des -Aussenrandes opak durch 
Verdichtung, Ausdehnung und Zusammenfliessen 
der: ursprünglichen: ‚Flecke. Im. Anfang dieses 
Stadiums. ist die ‘Cornea mit mattgeschliffenem 
Glase zu. vergleichen. Jetzt findet ‚sich. fast 
immer ein Congestions-Hof in: der Sclerotica und 
mehr weniger Lichtscheu. In: 1—2: Monat: wird 
auch das andere ‚Auge ergriffen und durchläuft 
die nämlichen: Krankheitsstadien, jedoch meist 
etwas schneller. In diesem Zeitraum völlige 
Blindheit bis zu einem blossen Rest von Licht- 
perception. Die. ersterkrankte Cornea beginnt 
nun sich aufzuhellen und durchläuft in 1—2 
Jahren den Prozess rückwärts. — In den schlimm- 
sten Fällen hat die Cornea im Culminations- 
stadium ein granulirtes Ansehen und verliert 
sogleich beim Beginn den Glanz; sie kann auch 
von . entstehender Vascularität röthlich oder 
bläulich werden. Nach der besten Heilung 
bleibt meist etwas Verringerung der Sehkraft, 
bisweilen ein gewisser Grad ‘abnormer Expansion 
der Cornea zurück. Geschwüre auf der Cornea 
sind nur in 2 Fällen beobachtet worden. 
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Dass diese Keratitis der Syphilis heredit. 
eigenthümlich angehöre, schliesst „ Hutchinson’ 
aus Folgendem: 

1) In gewissen Fällen wurden davon Inai-' 
viduen unter seiner Beobachtung _ ergriffen, 
deren hereditäre Syphilis vorher constatirt war. 

2) In einer grossen Zahl: von Fällen wurde 
die hereditäre Syphilis der Befallenen durch die 
freiwilligen Aussagen der Aeltern festgestellt. 

3) In fast allen Fällen bieten die daran 
Leidenden eine eigenthümliche Physiognomie dar: 
glanzlose , schlaffe Haut , Vertiefungen und 
Narben in Gesicht und Stirne, Spuren alter 
Fissuren in den Mundwinkeln, eine eingesunkene. 
Nasenwurzel und ein Gebiss von bleibenden 
Zähnen, die sich durch ihre Kleinheit, schlechte 
Farbe und, vorzüglich durch verticale Ausfurch- 
ung der 2 obern Ineissoren :an ihren freistehen- 
den Enden bemerkbar machen. 

4) Weil in vielen Fällen ein oder mtr 
unverkennbare Symptome der folgenden Reihe 
zugleich vorhanden sind: Lupus ulcerativus, An- 
schwellungen der Röhrenknochen, Psoriasis ' im 
Gesicht, Otorrhoe, chronische Anschwellung und 
nachfolgender Schwund der Tonsilien, Geschwüre 


‚im Hals, Verdickung der unter ‚der. Zunge be- 


findlichen Theile und chronische Auschweilungen 
der Iymphatischen Drüsen, 

5) Aus der auffallend günstigen Wirkung 
der Mercurialbehandlung. 

6) Weil dem Uebel oft Iritis nebenher oder 
voraus geht. 

7) Weil darauf oft gewisse Veränderungen 
in. der Chorioidea folgen, die häufig bei here- 
ditär Syphilitischen angetroffen werden. 

Es folgt nun eine Reihe von 102 Fällen, 
aus welcher sich ergibt, dass 10 Jahre das 
durchschnittliche, 5 Jahre das früheste und 25 
Jahre das höchste Alter der Befallenen: ist; die 
männlichen Individuen zu weiblichen sich ver- 
halten wie 1:1,7; sehr wenige (nur 8) Indivi- 
duen ‚beim Ausbruch .der Krankheit mit An- 
schwellung der Cervicaldrüsen: behaftet, dagegen 
alle mit wenig Ausnahmen eine eigenthümliche 
Blässe der Hautfarbe, eine rauche, schlaffe Haut, 
eine. breite, eingesunkene Nasenwurzel, kurz die 
schon erwähnten, vom Verf. der hereditären 
Syphilis zugeschriebenen objectiven‘ Symptome 
darboten. — Die anamnestischen Erhebungen stell- 
ten in der Mehrzahl der Fälle Symptome: der .here- 
ditären Syphilis in. den: frühern Lebensperioden 
der Kinder fest; weniger sicher, weil bekannter 
Massen schwieriger, sind die Gesundheitsum- 
stände der Aeltern mit Bezug auf Syphilis ‚aus- 
zumitteln. "Dagegen gibt die Vitalität: der 'Ge- 
schwister und der Umstand, dass die Pat. meist 
die ältesten Geschwister der Familie sind, ein 
werthvolles Anamnesticum an die Hand. Ueber 
letztern: Punkt: sagt H.: „Es scheint, dass das 
Uebel nicht nur in einer grossen Zahl von 
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Fällen” das Aelteste’ betrifft , sondern dass‘ die 


nämliche Regel auch een Geltung behält, 


indem das 2. eher als das 3. und sofort bei 
fallen wird..... "Warum das Erstgeborne am 
öftesten 'und ‘am’ schwersten von einem auf Sy- 
philis bei’ den Eltern folgenden Uebel zu leiden 
habe, ist leicht zu’ begreifen und im Einklang 
mit Allem, was wir über die SEE der 
Krankheit wissen.“ 

" Gestützt auf die aus der Gabtiiktik gezogenen 
Aibktr abet tbeilt der Verf. ‘das Material zu- 
nächst in '3 Hauptgruppen je'nach den mehr 


oder‘ minder ‘hervortretenden Symptomen, und 


fasst dann die Resultate in 12 Sätze zusammen, 
um‘ seine Ansicht, dass die interstitielle Kera- 
titis der Syphilis hereditär speciell angehöre, 
zu ‘beweisen, die wir hier, als wesentlich schon 
Angeführtes wiederholend, weglassen. Bei der 
Behandlung spricht der Verf, den Mereurialien 
und Jodpräparaten das Wort, so jedoch, 
nicht zuviel, mehr nur eine Verhinderung zu 
reichlicher Exsudate, als ein Coupiren des Ver- 
laufs von der’ Behandlung zu erwarten sei. — 
Die Prognose wird im Allgemeinen als günstig, 
die Dauer als sehr ungleich, von 2 Monaten 
bis zu mehreren Jahren dargestellt. Bezüglich 
der Prophylaxis wird der Grundsatz ausgespro- 
chen, dass Mercurialbehandlung bei hereditärer 
Syphilis in früher Jugend dem spätern Auftreten 
interstitieller Keratitis nicht vorzubeugen ver- 
möge. 

Das. dritte Kapitel bringt die mehr minder 

ausführliche Geschichte von 13 Fällen heredi- 
tärer Syphilis, in denen Erkrankungen der Cho- 
rioidea und Retina eine Rolle spielen. 
Im ‚vierten Kapitel sind 3 Fälle von Ca- 
taracta und „Entzündung des. Glaskörpers“ be- 
riehtet, im‘ 5. 6 Fälle von sogenannter Aquo- 
capsulitis, im 6. 7 Fälle von Amaurosis, Im 
7. Kapitel. wird. auf, wenig gründliche Weise 
unter -Aufzählung von 21 einschlagenden Fällen 
über Taubheit im Zusammenhang mit ‚hereditärer 
Syphilis gehandelt. , Dann folgen im 8. Kapitel 
die Erkrankungen der Umgebungen des Auges; 
im 9. ‚vermischte Fälle und Beobachtungen ; 
endlich wird im 10. über die Mittel zur Er- 
kenntniss der hereditäiren Syphilis im tertiären 
Stadium gehandelt und eine Reihe von 73 so- 
genannten Aphorismen und Lehrsätzen aufge- 
führt, welche die Resultate des Vorhergehenden 
Hohn, zusammenfassen, ‚. Unter .den. pathog- 
nomonischen. Merkmalen. der hereditären Syphilis 
spielen. wiederum ‚die mehrerwähnten Difformi- 
täten, der vordern Schneidezähne die erste Rolle 
und,, sind‘, dureh'..eine.: hübsch’ in. Farbendruck 
ausgeführte Platte ‚erläutert. ı 

In einem Anhang folgen noch, ‚vermischte 
Nachträge zur Casuistik und eine tabellarische 
Zusammenstellung von a eg ikidene: 
Choroiditis, Betinitis'ete DV mn“ 
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"Ausser der reichlichen, jedoch zu‘ wirklicher" 
Bl oft nicht genau genug gehaltenen. 
Casuistik, ist wohl das Kapitel über’ die Kera- 
titis der Kerh des Buches, # — ; 

5. Hr. Parker theilt eine Reihe recht frap- 
panter Beobachtungen mit, welche dafür spre- 
chen, dass: Männer mit latenter Syphilis nicht 
blos ihre Frauen anstecken, sondern 'auch*syphi- 
litische Kinder erzeugen können, ohne dass die’ 
Frau dabei syphilitisch gewörden wäre, . Wir 
finden diese Beobachtungen um so beachtens- 
werther, als wir aus eigener Erfahrung ga 
Fälle kennen gelernt haben. 

Verf. ‘unterscheidet zunächst die hereditire 
und congenitale Syphilis in der Weise, dass’ er 
unter congenitaler Syphilis versteht, dass Mutter 
und Vater zur Zeit der Zeugung Böbthe waren, 
die Mutter ‘aber während der Schwangerschaft 
infieirt wird und hun dieTnfeetion auch auf den 
Fötus überträgt. Obwohl die Ursache der fö- 
talen Syphilis häufig von der Mutter herrührt, 
so ‚glaubt Verf. doch, dass sie noch viel kn 
figer beim Vater zu: suchen sei. 

Die Mutter kann die Ursache der Krankheit 
ihres Kindes auf 4erlei Weise werden: 1) sie 
kann krank sein vor der Conception, 2). sie 
kann krank werden, nachdem sie coneipirt hat, 
3) sie kann ihr Kind anstecken während der 
Geburt (seltener Fall), 4) sie kann ihr Kind 
anstecken nach der Geburt. In Bezug auf den 
männlichen Antheil. unterscheidet Verf. 1): die 
direkte Ansteckung, wo der mit Syphilis behaftete 
Vater die Mutter ansteckt und diese syphilitische 
Aborte oder Kinder bekommt; 2) .die indirekte, 
wo. der ‚Vater. .an. latenter. Syphilis ‚leidet und 
syphilitische Sprösslinge erzeugt, ohne ‘dass die 
Mutter vor, während und nach der Schwanger- 
schaft irgend ein. Symptom von ‚Syphilis. be- 
kommt. ‚Er. hat ‚beobachtet, dass, wenn, man. im 
letzten Fall beide Aeltern antisyphilitisch behandelt, 
gesunde Kinder geboren werden. Zur Unter- 
stützung der aufgestellten cr re 


Verf. ‘folgende Fälle’ mit: 

1. Fall. Ein .36jähriger'Mann sdnsätirt Verf 1860: 
Er'hatte 1848 einen Schanker, welcher, von Psoriasis der 
beiden Hände und Füsse. gefolgt war. 1853 heirathete er 
ein gesundes Weib, nachdem er lange vorher kein Zeichen 
von Syphilis mehr gehabt hatte. Sein Weib gebar ihr 
erstes‘ Kind im 7. Monat der Schwangerschaft; ibr zweites 
Kind ‚hatte Pemphigus ‚ und ‚starb‘ mit 3 oder :4 Wochen; 
ihr drittes; Kind: hatte ausgeprägte Syphilis und ‚starb da- 
ran. Die Mutter bot weder an ihren ‚Geschlechtstheilen, 
noch sonstwo Zeichen von Syphilis. 

2. Fall. 1852: behandelte Verf.‘ einen Patienten’ an 
ausgeprägter ‚syphilitischer! Lepra. | Die , Symptome‘ ver- 
schwanden, die Behandlung wurde ‚aber nicht lange genug 
fortgesetzt. 1854 verheirathete sich Patient mit einem 
gesunden jungen Weib, welches 1855 mit einem todten 
Kind: abortirte. 1856’ gebar sie 'ein  ausgetragenes an-+ 
scheinend ‚gesundes ‚Kind, muiphe aber. nach '3 Wochen 
eranisite Ta be ekam. und, durch „Inunetionen 


» Diese ec 'von "Hulchinson's ‚Buch, hat Hert 
Dr, von Erlach bearbeitet. v1 AUBpa 
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geheilt wurde. ‚Die Mutter ‚bot nirgends Krankheitssymp- 
tome, obwohl sie auf das ‚Genauste wiederholt untersucht 
warde, aaa 

3, Fall. Vor einigen: Jahren war, ein. Patient auf: 
Verf.’s Abtheilung:im;Queen’s , ‚Hospital, wegen eines ‚sehr 
heftigen pustulösen Syphilids. Während er im Spital ar, 
gebar seine Frau ein syphilitisches Kind. Die Mutter 
hatte kein Zeichen ‘von Syphilis; ihre Brüste waren frei 
von Exeoriationen, ‚die Speeulation. der: Geschlechtstheile 
ergab nichts Krankhaftes, Das Kind wurde ‚geheilt, die 
Mutter nicht behandelt, aber zwei Jahre lang beobachtet, 
ohne dass syphilitische Symptome bei ihr wahrgenommen 
werden konnten. 


3 
4 


Verf. eitirt nun u, ‚der ähnliche. Boch 


achtungen' in. seinem. bekannten Buche über 
hereditäre.. Syphilis. mitgetheilt hat. ‚Dass die 
Mutter nicht , immer leer. ausgeht, wenn .der 


Vater an. latenter Syphilis leidet,‘ sollen. folgende 
Beobachtungen. des. Verf.'s beweisen, welche 
von Skeptikern allerdings auch anders gedeutet 
werden. können. ' 


sa Fall, Ein Mann von ausgezeichneter Constitution 
leidet an Schanker und folgender constitutioneller Syphilis 
während der Jahre 1860 und 1861. Während 1862 war 
er frei:von Symptomen und da er heirathen will, so lässt 
er sich’ nochmals untersuchen und: wird gesund befunden. 
Er heirathet hierauf, nachdem er, mehr als 1 Jahr frei 
von verdächtigen Symptomen geblieben war. 5 Monate 
nach der‘ Hochzeit erkrankte die Frau an nächtlichen 
Kopfschmerzen, welche der gewöhnlichen. Behandlung 
trotzen und nach specifischer Behandlung rasch schwanden. 
Kurz darauf war sie mit Roseola. bedeckt und hatte zwei 
weiche Schanker an der Vulva. Sie war nicht schwanger, 
Der Ehemann blieb frei von Symptomen, 

ö. Fall... Ein Mann war 1861 constitutionell syphi- 
litisch. .. Im Herbst 1862 heirathete er ein ganz gesundes 
Weib, er war damals frei von Symptomen und blieb es. 
6 Wochen nach der Heirath fing die Frau an zu kränkeln 
und bekam alsbald Symptome intensiver Roseola etc. Sie 
wurde. nicht schwanger. 


6. Fall.. Ein Mann heirathet, nachdem er einige 
Monate vorher von einem starken Anfall constitutioneller 
Syphilis geheilt worden war. Kurz nachher wird. er reci- 
div, und seine Frau erkrankt ebenfalls. Sie: war nicht 
schwanger. 


Diese Fälle, nebst denen von ia und 
von Porter (Dubl. Quart. Journ. 1857) dienen 
dem Verf. zum Beweis, dass 1) Mütter syphi- 
litische Kinder gebären können , ohne selbst 
Zeichen der.Syphilis zn. haben; 2) Frauen von 
ihren an Jlatenter Syphilis leidenden Männern 
angesteckt werden können, ohne dass Schwan- 
gerschaft im Spiele ist. Es existirt aber noch 
eine 3. Möglichkeit, nemlich die, dass Frauen 
von: 'latent -syphilitischen Männern angesteckt 
werden und’ syphilitische Kinder ‘gebären. Für 
diese Möglichkeit bringt er .2 weitere Belege, 
auf die wir nicht. näher eingehen. . Wir wollen 
nur bemerken, dass in dem einen Fall’ die Frau 
ein Geschwür am Uterus bekam, welches Verf. 
als Beweis, dass der Same eines latent-syphili- 
tischen. Mannes solche Geschwüre erzeugen 
könne, hervorhebt. a Ä 


SYPHIL. 


WV. VENERISCHEN KRANKHEITEN s 


Nachdem Verf, die. grosse. sociale Bedeutung 
Een aus solchen: Beobachtungen folgenden: .Con-. 


‘, sequenzen. betont hat, wirft er.(die «Fragen..auf,; 


ob .es. irgend; wie Symptome ‚gebe, aus, welchen‘ 
man (die ‚latente. Syphilis, erkennen 'könne?..ob; 
die, constitutionelle Syphilis ‚vollkommen. heilbar. 
sei? ‘Die ‚erste ‚dieser. .Eragen. verneint er, er, 
habe ganz gesund. und blühend .. aussehende, 
Männer gesehen, deren Kinder,„syphilitisch .ge= 
wesen seien. Andrerseits können Männer, ‚welche 
kurz : vor. ihrer. 'Verheirathung syphilitisch . ‚ge- 
wesen seien, ‚ganz gesunde Nachkommenschaft, 
haben. Im Bezug auf. die zweite Frage; sieht 
er es als ein Zeichen der vollkommenen Heilung: 
an, wenn ein früher syphilitisch gewesener Mann. 
weder syphilitische Kinder. gezeugt, ‚noch seine: 
Frau,. angesteckt. hat. ‚Die Fälle,, wo Männer, 
während sie. noch. .an ‘Syphilis leiden, gesunde 
Kinder. und Frauen, haben ‚sind. seltne  Aus- 
nahmen.‘ Die Behandlung, in Fällen. von la- 
tenter. Syphilis muss auf beide Ehehälften sich 
erstrecken, und. während. derselben soll..der'ehe- 
liche sexuelle Verkehr gemieden: werden. 


6. Ganz ähnlich. wie die Parker’schen Fälle 
ist folgende Beobachtung Sinclair's. | 

Ein, Mann zog sich. im ‚Februar 1861 einen harten. 
Frenulum-Schanker zu; nach 10 — 12tägigem Bestehen 
des Schankers wurde Quecksilberbehandlung eingeleitet 
und 3 Monate lang regelrecht durchgeführt, während dieser 
Zeit 2—3 mal Salivation. Als‘ Patient‘ sich für ‘geheilt 
hielt, setzte er die Medication aus und heirathete im Juni 
ein bis dahin vollkommen gesundes 24jähriges Mädchen. 
Die junge Frau wurde bald schwanger und abortirte Ende 
September. Ende October’ klagte sie über Neuralgieen, 
war sehr 'herabgekommen, hatte einzelne Roseolafleeken 
und eine Erosion an..der «rechten Schamlippe.. Ordina- 
tion: täglich 1/; Grau Sublimat. Scheinbare Heilung; 
Im Februar 1862 Scarlatina, hierauf Iritis, welche erfolg- 
reich behandelt wurde. Schwangerschaft. Mitte Novem- 
ber,': zwischen 7. und 8. Monat der Schwangerschaft,‘ &e- 
burt eines faultodten Foetus. Der Mann hatte kein sicht- 
bares Syphilissymptom an sich; die Frau. soll. die eheliche 
Treue nicht gebrochen haben. Ansteckung des Eies durch 
den Samen und Infection der Mutter vom Ei aus ' wird 
angenommen. 


7., Hr. Bauen theilt der Soc. de biologie 
einen Fall von Pemphigus und gummöser Lun- 
gensyphilis bei einem todtgebornen Knaben mit, 
dessen Mutter. niemals syphilitisch . war. Man 
müsste also, vorausgesetzt, ‚dass ‚die Mutter 
richt galogen hat, ‚Ansteckung des Eies durch 
den syphilitischen Vater, annehmen. 


8. Inder Dissertation des’ Hrn. Richter fin- 
den sich 5 Beobachtungen Bärensprung’s, welche 
beweisen, dass die Mutter von ihrer syphilitisch 
gezeugten Leibesfrucht angesteckt werden kann; 
ferner 1° Beobachtung, in welcher die‘ Mutter 
gesund blieb, obwohl sie mehrmals EPERFEBBIER 
Kinder“ gebar. r5 


9. Hr. Hutchinson Feen 2, Fälle. von 


tertiärer Syphilis bei älteren Müttern, welche ‚nie 
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Primäre öder secundäre Symptome gehabt hatten. 
'Latente ‘Syphilis der’ Ehemänner und fötale An- 
steckune‘ der Frauen "wird als Erklärung ange- 
nommen, öbgleich diejenigen ihrer Kinder, welche 
am ‚Leben geblieben waren, keine Syphilis ge- 
habt "haben.  Frühgeburten ‚waren "indessen 
nachgewiesen. de 


„..10.,.Hr. Pick hat. auf Sigmund’s. Abtheilung 
‚an, 61 syphilitischen Müttern und deren Kindern 
die,  Erblichkeitsyerhältnisse- studirt. Der Einfluss 
‚der. mütterlichen Syphilis auf die Kinder erwies 
sich als ausserordentlich ungünstig. und war um 
so stärker , ‚je mehr ‚die Jnfection, mit ‚der Con- 
‚ception _ zusammenfiel. Von den. ı 61 Kindern 
waren 17 unreif und 44. reif, von ersteren kamen 
11, von letzteren | ‚todt zur Welt. Von:den 
aT lebenden Kindern wurden nur 4 älter als 3 
Monate, ‚von,2 blieb. das, Schicksal unbekannt, 
von. ‚den, übrigen 41 betrug; die mittlere Lebens- 
dauer 26 Tage, die kürzeste 1 Stunde, die längste 
‚90, Tage. Die. Schwangerschaft _ änderte . den 
‚Verlauf der Syphilis nicht; ‚Mergurialeuren waren 
unschädlich. 


11; Hr. Marowsky sagt, die sociale Bedeu- 
PRWeR der Syphilis liegt vorzüglich in ihrer Erb- 
lichkeit. ‘Die Fragen, welche \sich auf die Erb- 
‚lichkeit beziehen, sind noch nicht alle endgültig 
‘gelöst. ‘Hr. 'M. hält daher 4 von ihm beobach- 
‘tete Fälle für mittheilenswerth und zieht aus 
‘denselben eine grosse Reihe von Schlussfolge- 
'rüngen, welche zwar ganz vernünftige aber keines- 
wegs neue Grundsätze enthalten. Neu ist hin- 
gegen unseres Wissens die vom Verf. ausge- 
sprochene Vermuthung, dass nur diejenigen Ael- 
tern ihren Kindern die Syphilis vererben, bei denen 
ein, wenn auch noch so ünbedeitföhdes syphili- 
tisdhök Leiden der Hoden oder des Eierstockes 
en ist. 


| . Hr. Hutchinson. theilt einen. Fall mit, 
in ech ein Kranker, der in seiner Kind- 
heit hereditäre Syphilis durchgemacht hatte, als 
20jähriger. Jüngling sich ein primäres Geschwür 
‚mit consecutiver Roseola, Rachensyphilis und Jritis 
‚zuzog. ..,10.,Monate nach dem Ausbruche der 
erworbenen ‚Syphilis „stellte... sich interstitielle 
Keratitis ein, welche Hr.. H. bekanntlich als 
ein wichtiges Zeichen hereditärer Syphilis-ansieht; 
dadurch erst wurde er auf den Verdacht Br 
‚dass ‚der, Kranke als Kind syphilitisch gewesen 
sein müsse und. die hierauf angestellte, Nach- 
forschung ‚bestätigte die Vermuthung. Da aber 
nur angegeben. wird, dass Patient als Kind einen 


leichten, Hautausschlag gehabt habe, :so ist die _ | 


hereditäre Syphilis trotz, der syphil. Aeltern, die 
der, Kranke ‚hatte, doch. niebk Be ‚allen, Zwei- 
fel. erhaben. :... ..., ; SEEN 


"14. Hr, Allingham, dach eigne dere 
nieht sehr zu Gunsten der 'mercuriellen Behand- 
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lung der 'hereditären Syphilis sprachen‘, wollte 


die Frage auf statistischem ‚Wege noch näher 


untersuchen. 


Er sammelte zum Theil aus” der Litöräkkh, 
zum Theil aus seinem Beobachtungskreis 118 
Fälle, in welchen blos Mercur angewendet wor- 
den war; von‘diesen endeten 35 tödtlich, also 
eirca 29pCt. Bei genauerer Betrachtung stellte 
sich heraus, ‘dass die Majorität der genesenen 
Kinder über 4 Monate alt war, indem mehr als 
die Hälfte der tödtlichen Fälle auf Kinder unter 
4 Monaten traf. Verf. meint deshalb, die Ge- 
nesenen hätten gerade die gefährlichste Periode 
ohne speecifische Behandlung durchgemacht. Da 
er dadurch in seiner Ansicht bestätigt ‘wurde, 
dass das Quecksilber kein Specificum und den 
Kindern schädlich sei, versuchte er eine andere 
Behandlungsweise, nämlich mit 'chlorsaurem 
Kali. Er behandelte damit 15 Fälle, der Erfolg 
war sehr gelungen, nur ein einziges Kind starb. 
Die Anwendungsweise war folgende: Die Kin- 
der bekamen 4 mal täglich 1 Theelöffel voll 
einer saturirten Lösung des chlorsauren Kali, 
jeder Dosis 3—5 Tropfen verdünnter Salzsäure 
beigemischt; daneben wurden sie 2 mal täglich 
mit warmem Seifenwasser gewaschen und die 
Wurden die Kin- 
der gesäugt, so mussten die Mutter täglich 3 
mal 1 Unze der ehlorsauren Kali-Lösung nehmen 
und so geregelt wie möglich leben. Die örtliche 
Behandlung bestand nur in der Anwendung 
von Zinksalbe und Bestäubung mit Zinkoxyd. 


8... Syphilisation. 


1. Bidenkap. Apercu des differentes möthodes de traite- 
ment. employdes ‚dä Y'höpital de l’Universit& de Chri- 
stiania contre la syphilis constitutionelle. Christiania, 
H. J. Jensen. 1863. 53 p. in 8. Schmidt’s Jahrb. 
BaMT722.'p: 192." 

2. Bidenkap. The present employment of syphilisation 
at Christiania. Lettre. — Med. Tim. Jan. 10. 1868. 


3. Boeck. Die Syphilisation in  - ® 
Archiv. Bd. 28. p.. 240. ; 


4, Koebner. Ueber die Auto-Inoculabilität ds Kriterium 
syphilitischer, Geschwüre und über den jetzigen Stand 
der Syphilisation. Vortrag in der Stettiner Versamm- 
lung deutscher Naturforscher u. Aerzte. — Deutsche 

‘ Klin. N. 43. 1863. 

5. Rapport et discussion sur la syphilisation. Soc. med. 
de ‚Clermont- Ferrand. Janv., Mars et Mai, 1863. 
Clermont-Ferrand. 1864. 76 .p., in 8. (War. uns 
nicht zugänglich.) 

6. Brochin. Ueber Syphilisation. 

1863. (Nicht erhalten.) 


Gaz. d. höp..N. 104. 


1. Die Schrift des Herrn Bidenkap, Reserve- 
arzt am Universitätsspital in Christiania ist im 
Wesentlichen eine Apologie der Syphilisation, 
enthält aber auch vergleichende Erfahrungen über 
andere Behandlungsmethoden. “Verf. bespricht 
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‚zunächst in ausführlicher Weise die zahlreichen 
„Erfahrungen, welche. „Boeck: im. Universitätsspital 
über Syphilisation gemacht hat, ferner ‚die ‚auf 
‚Hjort's ‚ Abtheilung ‚im gleichen Spital mit der 
.derivirenden Methode-und.mit Schwitzkuren. an- 
gestellten Versuche. Was. die, Ergebnisse. und 
Theorie: der Syphilisation betrifft, ‚80, bringt Verf. 
fast nur Bekanntes .vor;, auffallen muss indes 
‚die Behauptung, dass, nach zahlreichen. Erfah- 
rungen Boeck’s das Gift von: indurirten Schan- 
‚kern in einer langen Reihe von Impfungen. Posi- 
tive Resultate geben, soll. Die Derivationsmethode, 
„welche Hjort. in den letzten. 6 Jahren vielfach 
unter gleichzeitiger Anwendung von Diät, Decoct. 
Sassapanill. und Cieutapillen versucht hat, wird 
‚vom, ‚Verf. .bei weitem nicht so sehr gelobt als 
‚die ‚Syphilisation. Die . durch, die. reizenden 
‚Pflaster (Emplastr. stibiat. .) erzeugte Eiterung sei 
nicht ‚reichlich; genug,.sum,: die ‚Syphilis auszu- 
rotten. ‚In älteren Fällen. sei sie, am wenigsten 
"brauchbar, in. solchen könne aber allerdings 
‚Diät, und Sassaparille mit, Nutzen angewendet 
werden. In Fällen, welche ‚vorher ‚schon mit 
„Mercur behandelt ordan waren,. sei auch. die 
Derivationsmethode von unsicherem Erfolge... Bei 
‚kleinen Kindern und schwachen Personen und 
besondeıs, wenn Complication mit Krankheiten 
‚wichtiger Organe vorhanden sei, passe.die. Deri- 
‚vationsmethode , nicht; ‚desgleichen nicht bei mehr 
‚oder. minder altern Verlauf ‚der Syphilis ,; be- 
‚sonders wenn ‚reichliche, Iirapliggen und ‚starke 
Eiterungen- zugegen seien; Dagegen. nütze,.die 
Derivation in frischen Fällen mit nicht sehr 
heftigen Symptomen bei sonst gesunden Indi- 
viduen. | | 

Die Derivationsmethode- wird von Hjort in 
folgender Weise gehandhabt. Es wird ein 13 
bis.15;,Ctm. langes und 10.Ctm. breites Emplastr. 
stibiat. zwischen die Schulterblätter gelegt und 
liegen gelassen, 'bis sich Püsteln gebildet haben, 
'alsdann ein Kataplasma aufgelegt und. wenn 
die Geschwüre Heilungstendenz zeigen, ‚dieselben 
mittelst Salben. zur Vernarbung gebracht. ; Hie- 
zauf legt man. etwas kleinere. Pflaster auf beide 
Arme und verfährt auf ‚gleiche. Weise. wie oben, 
‚alsdann Pflaster auf die Lendengegend, wenn 
"hier die Geschwüre geheilt sind, geht man wieder 
‚zum Rücken über u. s. w., bis .die, syphil. Symp- 
tome verschwunden a Gewöhnlich verstrei- 
chen. zwischen: jeder: neuen. Pflaster-Auflegung 
.3# Wochen. Mitunter. wird‘ damit‘ Hungerkur 
‘und’ Gebrauch von Sassaparille Bi Cicuta viele 
Wochen lang verbunden. 

Die Schwitzkur wurde FR 1 Monat 
lang fortgesetzt (täglich 24 Unzen heisses Decoct. 
‚Sassapar.) und ‚später ‚nach kurzen Zwischen- 
‚zeiten ein; oder, mehrere Male wiederholt; zu 
gleicher, Zeit wurden Laxirmittel angewendet;,, 

Nun. folgt ‚eine Reihe von Tabellen ‚über 
‚diese 3° Behandlungsarten, 318 ‚Fälle von Syphili- 
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sation, 164 von. Derivation und 28 von Schwitz- 
kuren.. Tertiäre. Symptome, ‚sind‘ darunter. ‚sehr 


selten. Die 'tertiären ‚Formen hätten. überhaupt 
An Christiania, abgenommen, seit die Syphilisation 
in. Schwung gekommen. sei... Der Merkur ‚muss 
natürlich in. den meisten. Fällen, wo Tertiär-Symp- 
tome auftreten, Schuld sein. Die ‚sicherste‘ Me- 
thode sei die Syphilisation. 

Die durchschnittliche' Dauer der Behandlung 
war bei der Syphilisation 134, bei der Derivation 
156, 35 bei der Schwitzkur "148 Tage. (Lang- 
weilig sind sie demnach alle. Ref.) Die Zahl 
der Recidiven war nach der Syphilisation 10pCt., 
nach der Derivation 23pCt., nach ‚der Schwitz- 


'kur 39pCt, Die Behandlung der Recidive dauerte 
'bei den Syphilisirten 79, bei den Deriyirten 128 


. wu Gent Verschwitzten 144 Ten x 


a6 dern 'an die Med. Tim. erith 
Briefe vertheidigt Hr.‘ Bidenkap ‘die durch” die 
Syphilisationsversuche bewiesene Auto-Inoeula- 
bilität des indurirten Schankers. Fr habe viele 
darauf bezügliche Versuche angestellt, in welchen 
die Verimpfbarkeit die Regel und die Nichtver- 
impfbarkeit die Ausnahme ‚gewesen, sei: ı Verf. 
erinnert daran, dass Hr. Robert in seinem. Buche 
über Syphilis; (1861) ‚ähnliche; Resultate: »der 
Auto-Inoculabilität. des inficirenden ..Schankers 
angeführt, ‚habe. ;Das Hauptargument für‘ \die 
‚Theorie .der. Mehrheit des Schankervirus: sei also 
durch diese Beobachtungen zerstört. Das, Uebrige 
bezieht sich auf die eben. berichteten. Resultate 
der Syphilisation in ‚Norwegen. 


ER Hr. roh theilt mit, dass das von..der 
medicinischen Gesellschaft in Christiania .nieder- 
gesetzte Comite ,. ‚bestehend , aus. .den.. Herren 


‚Steffens, 20. und. Voss, seinen, ‚Bericht, über 


die Syphilisation erstattet habe, dessen ‘Schluss- 
resultate dahin gehen, dass die Syphilisation 
eine bessere Curmethode ist, als die Derivation. 
Die Mitglieder des Comite erkennen einstimmig 
an, dies, obwohl man nicht erklären könne, wie 
die Syphills bei dieser Methode immer und voll- 
ständig geheilt ward, ihnen’ doch’ keine ‘andere 
Behandlungsweise bekannt sei, welche gegen 
secundäre Syphilis mehr oder so viel ausrichte, 
wie die Syphilisation bei Personen,’ welche früher 
keiner a gg waren. 


4. Hr. Keine 5 richl die‘ tiefe 
in ‘Christiania 'studirt hat, tritt als ihr Verthei- 
diger auf. “Nach Boeck’s Statistik sei die Zahl 


‘der Reeidive sehr gering‘ (9pCt.), wenn die 


Syphilisation als erste, doppelt so stark‘, wenn 
sie nach vorgängiger mercurieller erHerie der 
allgemeinen Syphilis angewendet werde. ‘Wichtiger 
aber sei die Gutartigkeit der Recidive, welche 
‚meist in, oberflächlichen Haut- und Schleimhaut- 
leiden ,; (besonders. oft Plaques  muqueuses, und 


sauna VrAaTı 1 af 
‚papnlöse Syphiliden), eisen man zeitig, 
zu‘,syphilisiren .begann.! Dex. Vortragende 'schil-. 
dert, ferner. ‚das gute. Aussehen. der,Syphilisixten, 
der Kinder wie Erwachsenen, 
einige sah, welche vor 3—5 A sich jener 
Methode; unterzogen hatten... — ‚Nach .den Ver- 
suchen, ; welche, er ‚auf, ‚Hjonts Abtheilung; im 
Rigshospital Zu. Christiania mit Emplastr..stibiat., 
sah, hält er die ‚Auffassung, ‚der, Syphilisation 


als. ausschliesslicher. Derivation ‚nicht. für berech-: 


tigt, .da..sich. die. geringere. Zahl, ‚Tiefe und Aus: 
breitung: der.:mit ‚Emplastr;ı stibiat. erzeugten 


Pusteln, Furunkeln und Gesehwürchen keineswegs. 


mit (Syphilisationsgeschwüren ivergleichen. lasse; 
eine wirkliche Analogie konnte höchstens durch 
(bisher noch nicht versuchte) Fontanelle, massen- 
haft...ap lieirt, hergestellt ‚werden. , Vor Allem 


aber halte ihn, der ‚Verlauf,.der Kur, von.jener; 


Auffassung ab., Bei:,der Syphilisation sehe man 
eine. regelmässig , absteigende | Reihe . von 
schwüren bis zur Unempfänglichkeit des Orga- 
nismus herab; in gleichem Maasse involvirten 
sich.,‚diei Krankheitssympiome;..diese Regelmäs- 
sigkeit vermisse, er; ‚bei..,der. sogenannten Deri- 
vation „ ‚welche, man, unendlich lange. und. mit 
gleichem ‚örtlichen. Erfolge fortsetzen könne... In 
gewissen /Krankheiten, einerseits fieberhaften, wie 


Pneumonie, Typhus u, a., andererseits Syphilis-, 


formen, wie squamöse Syphiliden, Syphilis galop- 
pante y Syphilis: hereditaria, .existire \ eine; terapo- 
räre.Unempfängliehkeit.. gegen: methodische Ino- 
culationen;„nicht; aber gegen Zugpflaster,,, 
diess ‚musste;;nach. jener; gröberen humoralpatho- 
logischen, Auffassung mit der Grösse ‚und. .Viel-, 
fältigkeit der, Impfgeschwüre die Intensität ihres: 
Heileffects proporlional sein; 
oft das Gegentheil; es komme auf die Vielheit 
und Tiefe jener viel weniger an, als auf die 
Consequenz der Impfungen bezüglich der Zeit- 
intervalle, der einzelnen Impfstoffe und auf die 
Ausdauer bis zur völligen Immunität. Die bis- 
herigen in Deutschland angestellten Versuche 
hätten diese Punkte, sowie die vorhergehende 
Behandlung nicht genügend berücksichtigt, seien 
also nicht entscheidend. 


Hr. Carl Meyer wendet ein, dass diese Me-_ 
thode, wie die russische Vaccinationskur nur 


durch Ableitung wirke, d.h. die oberflächlichen 
Lymphdrüsen abschwellen mache u. s. w. Dem 
entgegnet Hr. K., dass am Krankenbett sich das 
Gegentheil zeige. Von allen Gebilden kehrten 
bei den Syphilisirten die Lymphdrüsen am späte- 
sten zur Norm zurück und die Lymphdrüsen 
schwellen im Beginn der Kur stellenweise sogar 
an, nicht ab. Ferner verweist er bezüglich der 
Behandlungsdauer und Erfolge auf Bidenkap’s 
Schrift. 
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1. Jousseaume, 
de la). 


» 
s 


Blennorrhagie, 


(Parasit vegötal cause 
Arch, gen. 


Mars 1863. 


2..J08...Allorge. ‚De la,blennorrhäe; ... Thase. Par. 1863. 
«(War uns unzugänglic h,). En 

3. Dawosky. Ueber Tripper. Memorabil, vom. EN Br 
1863. ‘(Ist uns’ nicht’ zugekommen. 

4. Ac@vedo. ». Ueber Blennorrhagie,  El'Siglo med. Agosto, 
‚1868, (Unzugänglich.) 


5. Montanier. ‚Du traitement par. les bougies. de la 
blennorrhde ou goutte militaire. Par. Asselin. 1863, 
15 p. Gaz. d.’ höp. "N. 70. 1863. (Ist uns nur. 
‚unvollständig‘ zugekommen.) 

b»,M. H..,Collis. ». Some, .Remarks on, Gonorrhea and, 
Syphilis. .Dubl. Quart. Journ, Feb. 1. 1863. 

(. Duvignaud. Maticö-Kapseln gegen Tripper. Spital- 
zeite. N.'2._ 1863. (Ist uns nicht zugekommen.) ’ 

8... Ambrosoli. «Sull ‘uso'dell’acetato ' di potassa nella 
‚‚cura,. della Blennorragia uretrale. © ‚Gazz. Lombard. 
und 43... 1,862. 

9. Galligo. Sulla Epididimite blennorragiea intra in- 
 guinalis. - "Academ.: ıned. fisic. 'Fiorentina. ' Gazz. 
© Lomb. N. 1. 1863.) (6-Fälleverzählt.) . 

10, Pelizzari, Sulla:, cura deliepifiähpite nerrägiee, 
Firenze 1863,19 pn. in So 

11. @. B. Soresina. Nota storica sul ee blen- 


norrasiea. : Gaz. Lombard.: N. 52. '29. December. 

186% 

12, ‚Cocchi,, Brizio.. Sul. Reumatismo blennorragico. Gazz. 
Lomhard. N. 52..29. Deec., 1862, 

13. Popham. A case of &onorrheal Rheumatism success- 

"> fully’ treated ‘with the 'tineture'' of Larch. ° Dubl.' 
„Quart.sJourmNov. 1863414010 

14: 0.,Ambrosoli.,. Sulle granulazioni dell’. utero e sd 
modo di curarle. ‚Gazz, Lombard. N. 52. 1862, 


N. 17. 1863. “(Ist uns nur unvollständig zuge- 
kommen.) 
15,5 Lange. 


"Acidum chromicum |gegen ee a ea 
..D. Klin. N. 39. 1863; i 


en u Be: En, «Mn eine..neue  Alge: 
chat zu ‚haben ,„.. welehe. ‘die, Ursache,..des; 
Trippers sei. Er giebt ihr den Namen „Geni- 
talia“. Man finde sie nur sehr selten in dem 
eitrigen Ausfluss, dagegen sei sie immer in grosser 
Zahl in den letzten Tropfen zu sehen, welche 
nach einer leicht eaustischen Injection ausfliessen. 
Alle hängen sie an Epithelialzellen oder abge- 
stossenen Schleimhautfetzen. Wahrscheinlich sei 
es ein subepithelialer Parasit, welcher sich in 
Schleimhaut entwickele und zur blennorr- 
hagischen Entzündung Veranlassung gebe. (Wir 
sind der Ansicht, dass es sich wahrscheinlich 
hier um eine Verwechslung von beigemischten 
Kunstprodukten (Leinwand- oder © Baumwoll- 
fasern) mit Algen handelt. Ref.). 


5. Hr. Montanier sieht sich veranlasst, die 
Aerzte an die ausgezeichneten Dienste zu erin- 
nern, welche die altbekannte Behandlung des 
Nachtrippersmittelst Einführung von Bougiesleistet. 
Diese Behandlung führe fast immer zum Ziel, 
wenn Patient und Arzt genug Geduld hätten. 
Verf. räth, die Bougie nur alle 2 Tage einzu- 
führen und nur 10 bis 15 Minuten liegen zu 
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lassen. Wenn Fieber dadurch entstehe, müsse 
man noch vorsichtiger zu Werke gehen, bi sich 
die Urethra allmälig an die Katheterisirung ge- 
wöhnt habe. 


6. Die Bemerkungen des Hrn, Collis über 
Behandlung des Trippers enthalten wenig Be- 
merkenswerthes. Er folgt bezüglich der Injec- 
tionen dem Grundsatz: Je akuter der Verlauf, 
desto häufiger und schwächer, je chronischer der 
Verlauf, desto stärker und seltener soll das in- 
jieirte Mittel angewendet werden. Er liebt be- 
sonders den Alaun. Gegen den Nachtripper 
empfiehlt er die Einführung einer mit Alaun 
bestrichenen oder bestäubten Bougie oder die 
Cauterisation mit Höllenstein, nur 2 mal wieder- 
holt in einer Zwischenpause von 1 Woche. Bis- 
weilen hat er auch Lig. ferr. sesquichlor. und 
ÖOpiumtinetur innerlich gegeben. Den Augen- 
tripper behandelt er mit Injectionen. Die ent- 
zündete und oedematöse Conjunctiva palpebr. 
wird punktirt oder aufgeschnitten, dann vom 
äusseren Winkel unter das obere Lid eine Spritze 
eingeführt und eine Lösung von 1/, Gran Höl- 
lenstein auf die Unze Wasser eingespritzt; diese 
Einspritzungen sollen in der ersten Stunde alle 
10 Minuten wiederholt und sodann alle halbe 
Stunden halbgränige Lösungen verwendet wer- 
den. Nach 24 Stunden ist bedeutende Besser- 
ung eingetreten. Hierauf können nöthigenfalls 
stärkere Lösungen gebraucht werden. 


8. Aus den Versuchen, welche Hr. Ambro- 
soli mit dem von Betoldi angepriesenen Kal. 
acet. gemacht hat, ergibt sich, dass die Wirk- 
samkeit desselben eine sehr beschränkte ist. Nur 
in grossen Dosen (S—10 grammes pro die) merke 
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man eine langsame Einwirkung auf den Tripper; 
das Mittel passe also höchstens da, wo. die 
Balsamica von den Digestionsorganen nicht ver- 
ag würden. 


11. Hr. Soresina gibt eine geschichtliche 
Uebersicht über die Ansichten der Syphilidologen 
von Swediaur bis auf die neueste Zeit (bezüglich 
des Tripperrheumatismus), wobei jedoch vor- 
zugsweise nur die französische Literatur berück- 
sichtigt ist. Er abstrahirt in einer schliesslichen 
Zusammenstellung die in den meisten Punkten 
aus einander gehenden und sich widersprechen- 
den Ansichten und empfiehlt genaueres Studium 
dieser Affection. 


12. Hr. Cocchi empfiehlt gegen Tripperrheu- 
matismus eine Mischung von Jodkalium mit 
Natr. subearbon., im Verhältniss von 1:3, Die 
Wirksamkeit des Jodkaliums werde durch diesen 
Zusatz sehr erhöht. 


13. Hr. Popham theilt einen sehr hartnäk- 
kigen Fall von Gelenkrheumatismus, eines Trip- 
perkranken mit, welcher nach Anwendung vieler 
anderer Methoden schliesslich durch eine Tinetur 
von Abies 'Larix (täglich 1/, Drachme) geheilt 
wurde. 


15. Hr. Lange hatte früher (D. Kin. N. 32. 
1860) die Chromsäure gegen Warzen und spitze 
Condylome sehr gerühmt. Er hat seitdem die- 
ses Mittel noch öfter mit gleich günstigem Er- 
folg angewendet. Es sind ihm aber auch einige 
Fälle vorgekommen, wo die Wirkung nicht so 
schnell eintrat. \ 


I 


BERICHT 


über die 


Leistungen in der Pathologie 


der 


auf den Menschen übertragbaren Thierkrankheiten 


von 


Dr. BERNHARD RITTER in Rottenburg am "Neckar. 


Tran 


Der in neuerer Zeit so vielfältig beobach- 
tete Uebergang der Trichina 'spiralis von den 
Thieren auf. den Menschen, als eine neue Er- 
krankungsquelle,: hat zwar die Aufmerksamkeit 
der Aerzte allgemein gefesselt, nichts desto we- 
niger aber dieselbe abgelenkt von der bisher 
beobachteten Uebertragung von ursprünglichen 
Thierkrankheiten auf den Menschen, wie das 
vorhandene diesfallsige Material am augenfällig- 
sten bekundet. Die hierher gehörigen Fälle be- 
trafen: Rotz und Wurm, Hundswuth, Karbun- 
kelkrankheit und Maulseuche. 


1. Rotz und Wurm. 


Skey. 
— Autopsie. 
1863. p. 160. 

Savory. Case of Farcy — Treatment by large doses of the 
Jodide of Potassium — Reconvery. — Med. Tim. 
and Gaz. l. c, — Literarische Beilage zum ärztl. 
Intelligenzblatte Nr. 14 vom 4. April 1863. S. 27. 


Case of Glanders — death on twentyseventh day 
Medical Times and Gazette 14. Febr. 


Der Fall von Skey betraf den 24 Jahre alten 
J. H., der am 14. Juni als Pferdeschlächter in 
Dienst trat. Am folgenden Tage verletzte er 
das äusserste Glied des linken Zeigefingers an 


einem rostigen Nagel, und die Sache nicht von 
Wichtigkeit haltend, setzte er seine Beschäftig- 
ung fort. Am folgenden Tage war der Finger 
geschwollen, und sehr schmerzhaft mit Röthe 
bis zum Vorderarm. Nachdem er in der Zwi- 
schenzeit an heftiger Entzündung des Fingers 
gelitten hatte, stellte sich gegen Ende von 14 
Tagen starkes Fieber ein, und er ging sodann am 
29. Juni ins Hospital. Bei der Untersuchung 
fand man seinen körperlichen Gesundheitszustand 
sehr schlecht, sein Ausdruck starken Schmerz 
und Kummer bekundend. Fast alle Weichtheile 
des Fingers waren in Eiterung begriffen , die 
ganze Hand sehr entzündet und geschwollen; 
dielymphatischen Gefässe des Vorderarmes eiternd, 
die Achseldrüsen kaum vergrössert. Er bestät- 
tigte, dass er ein Metzger sei. Es wurde ein 
Einschnitt gemacht, Diät und China verordnet 
und auf den Finger ein erweichender Breium- 
schlag mit Holzkohlen. Von diesem Tage an 
zeigte sich sowohl in den lokalen, als allgemei- 
nen Erscheinungen entschiedene Besserung bis 
zum 4. Juli, wo sich die Symptome einer tiefer- 
greifenden konstitutionellen Zerrüttung zeigten 
und eine dunkel aussehende erysipelatöse Ent- 
zündung an der Stirne, welche sich bis zum 


rechten Augenlid erstreckte. Am 5, war die 
’ 


+ 
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Stirn mit kleinen Bläschen besetzt, welche eine 
schmutzige, dunkle Flüssigkeit enthielten; die 
Haut auf dem Kopf und an der Stirne ödematös. 
Im weiteren Verlaufe breitete sich das Erysipelas 
über den grössten Theil der Kopfhaut und das 
Gesicht aus, und verschiedene Pusteln, von der 
Grösse der Pocken zeigten sich auf der Brust 
und dem rechten Arm, die sich auf die Extre- 
mitäten später ausbreiteten. Puls 120, sehr 
schwach. Trotz der Anwendung von China, 
Opium und des Messers starb der Kranke ko- 
matös am 12. Juli. Die Sektion wies nichts 
Besonderes nach, sie 
em 

Savory’s Kranker war C. H., 52 Jahre alt, 
und erzählte bei seiner Aufnahme, dass el 
letzterer Zeit die Stelle eines Stallknechts und 
Droschkenführers versehen ., habe. Es’ war,..be- 
kannt, dass ein Jahr vorher in'dem betreffenden 


Stalle die Rotzkrankheit geherrscht hatte, und 
6.oder 7 Pferde davon befallen waren. Vom" 


Monate Januar, in-welchem H. in den Dienst 


getzeten war, bis Ende Mai, blieb er; vollkommen;« Ausfluss" aus ‘der sNaso (war award al wied 
wohl; da hemerkle: er, nachdem er sich schen? P-arkhlieht? 


einige Tage früher sehr matt gefühlt hatte, dass 
die linke Seite seiner Nase roth geschwollen 
und sehr schmerzhaft war; auf der Schleimhaut 
der Nase zeigten sich‘ mehrere-kleine;«rothe, sehr 
empfindliche Knötchen; eine reichliche ; dicke, 
gelbliche, stinkende Flüssigkeit begann nun aus 
der Nase auszufliessen, und ein Theil derselben 
wurde aus dem Schlunde ausgespieen. Die Un- 
terkiefer- und seitlichen Halsdrüsen waren . ge 
schwollen ;Gefühb'von‘Wundsein im Rachen und 
schiädrehäftew: Schlingen." Ungefähr «14! Tage 
später traten '7=—8 grössere und etwa 13 kleinere 
Pusteln' an der linken "Seite »des'‘Halses'und''am 
linken Arme auf, «welchein .Verschwärung‘ über- 
gingen und nach'einiger 1 Zeit" !wieder heilten, 
worauf wieder andere folgten, »die gleichfalls’ zur 
Heilung gelangten ins...) "Die Drüsen: im»der 
Achselhöhle  vergrösserten ‘sich, die! Eymphge- 
fässe schienen’ ‘jedoch nicht‘ ergriffen zu! sein, 
Es: stellte‘ sich 'nun eine" beträchtliche’ Abmager- 
ung 'ein; und* der Kranke wurde 'sotschwäch, 
«dass. er kaum mehr‘ gehen konnte #iund !dasser 
überdies einer geeigneten Nahrung und’&esunden 
‚Wohnungentbehrte; verfiel ver in! einen jämmer- 
lichen Zustand." Als’ der' Kranke in den’ Spital 
‘eintrat "hatte der‘ Ausbruch 'der Pusteln aufge- 
hörtj"aus der Nase’ floss'eine'stinkende Jauche; 
das Hfke Auge‘ war vorgetrieben, und eineleichte 
Chemose sowie auch ein“Ausfluss aus demselben 
vorhanden ; die Unterkiefer- und seitlichen Hals- 
drüsen‘ waren noch immer angeschwollen ;"der 
Kranke ‘war. in hohem ‚Grade ‘abgemagert vund 
äusserst ‚schwach. Es wurde ihmein besonderes 
Zimmer angewiesen, 6 Gran Chinin für'den Tag 
'gegeben, zwei Pint’Porter und gute:Fleischkost. 
Am 30. Aug. erscheint der Krankeinoch schwächer, 
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als bei seiner Aufnahme; China, Chinin und 4 
Unzen Branntwein. — Mit dem 8. Sept. zuneh- 
mende Verschlimmerung: der Ausfluss aus der 
Nase sehr reichlich, das Auge stärker vorge- 
trieben als früher, China und Jodkalium zu sieben 
Gran dreimal täglich. Am 26. Sept. merkliche 
Besserung unter dem Gebrauche des Jodkalium ; 
Zunahme der Kräfte und heitere Gemüthsstim- 
mung, Schlingen leichter, Ausfluss aus der Nase 
wenig verändert. Die einzelne Gabe des Jod- 
kalium wird von 7 auf 10 Gran erhöht. — Am 
12. Oktober bedeutende Besserung; das Auge 


3 weniger’ vorgetrieben, Ausfluss aus der Nase und 


dem Ange weniger, Zunahme der Körperfülle 
und an Kraft. Des Tags dreimal 10 Gr. Jod- 
kali 20. Okt. kann der Kranke um- 
hergehen, Allgemeinbefinden gut; der Ausfluss, 
obgleich., ‚sehr, verninlert; ‚hat indes noch nicht 
völlig ahfgehört und" das Auge war immer noch 
etwas mehr vorstehend, als im normalen Zu- 
stande. Jodkalium 15 Gr. dreimal täglich. — 

ae RATE wurde der Az es der 


‘geworden, doch nieht Men Keeh u 
das Auge war in seine normale Lage sd 
‘gekehrt. Als sich der Kranke am 7. Februar 
wieder vorstellte, befand er sich vollkommen 
‚gesund und bot! Kebleriel, Spuren‘ der Krankheit 
mehr dar. 
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nah Die, Faktodirpruke hart eine > gel ‘zahlreiche, 
zums(TDheik'smonographische Kiteratern au 
weisen, und: /es 'istimur zurbedauernz;2dass.der 
uns zugemessene ae einvitieferes» re garen in 
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dieselbe. versagt. Klusinadte lleasib ie: wär 

mare sliigam or  enusefisch] rm 

Abmeie ‚Bulenbergii: Ar die» Wuthkrankheit „beim 
„Menschen. — Preuss,. Medicinalzeitung. RA Nr. 39 
bis. ‚43. = ET 

er Zur, Prophrlaggs der Uydrophobie, - 2 Annalen 
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La, rage;, 1Union ‚m edicale. ‚Nr. 9. Da 469. E17 “ 


us Eienberg erstattet Bericht über die 'im Re- 
jerungsbezirk" Col. 'Voreekommenen Fälle von 
nes "beim MEhSchen: und hebt hiebei 
als bemerkenswerth hervor, dass seit einer langen 
Reihe „von, Jahren “diese Gegend, von dieser fürch- 
terlichen. „Krankheit verschont ‚geblieben ‚sei. .:In 
Köln ‚kam.im J. 1842 ‚ein: ‚tödtlicher .Fall..vor, 
die. ältesten Aerzte wollen.. sich, ..aber. ‚erinnern, 
dass vor dieser Zeit, binnen 80 Jahren, nur zwei 
solche. unglückliche -Fälle..sich. ‚ereignet hätten. 
Der „Bericht verbreitet, sich: speciell über: fünf- 
‘zehn: Fälle, die er. besonders ‚beschreibt, worauf 
er sodann insbesondere die Symptomatologie aus- 
führlicher behandelt, und mit Bemerkungen über 
. die Behandlung schliesst. ‘Nur einmalbeobach- 
tete er ‚Knötchenbildung unter der Zunge. 
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2 Unbegreiflich scheint es Eulenberg, dass bis- 
weilen. noch: Zweifel über die selbstständige Exi- 
stenz der Hydrophobie aufgestellt werden können, 
eine Krankheit, welche die bestimmtesten en 
in, den verschiädensien Fällen ganz übereinstim- 
mende Symptome ‚aufzuweisen. hat. Er, will 
ganz genau bei, dieser Krankheit drei. Stadien 
unterschieden haben: das Stadium der Vorläufer, 
jenes. der Reitzung und endlich jenes der Lähm- 
Sden ‚ersten Stadium sollen häufig. Erschein- 
beten eintreten; ‚welehe die ‚meisten . Kranken 
mit. rheumatischen. verwechseln; vorzugsweise 
ziehende Schmerzen ,. die aus den Extremitäten 
sich‘.nach,,dem ‚Nacken oder Hinterkopfe hin- 
ziehen. ‚Treten: nun ‚noch: Halsbeschwerden, Be- 
lästigungen beim Schlucken. hinzu , so ‚ist „die 
Täuschung und die Verwechslung der Krankheit.mit 
einem.-Erkältungsleiden. um,so: leichter ‚möglich, 
da, fast nie Horripilationen, fieberhafte ‚Beweg- 
ungen, grosse, Schwere, in den Gliedern. und .all- 
gemeine  Mattigkeit hiebei fehlen, Die ziehenden 
‚Schmerzen, beginnen nicht, selten an den Narben 
und erstrecken sich von,hieraus nach Hals, Brust 
‚oder Nacken. Bei, noch:nicht: verheilten ‚Wunden 
soll ‚bisweilen. die ‚Absonderung ‚schlecht, dünn 
und; wässerig, werden, ‚und die Narben etwas an- 
‚schwellen ı und ‚hyperämiseh werden. ‚Mehr oder 
‚weniger ‚tritt. ‚schon. jetzt eine „veränderte. @e- 
müthsstimmung , namentlich, eine ‚Unruhe; und 
Aengstlichkeit ein, ‘wesshalb man auch das Sta- 
‚dium der Vorläufer Stad. melancholieum: genannt 
hat. „Gastrische Erscheinungen . scheinen ‚nur.zu- 
fällige Komplikationen zu sein. Gesicht bisweilen 
roth,, gedunsen, Conjunktiva le Puls durch- 
‚schnittlich, 80 Schläge, ER 4 “ 


‚„ı» Im zweiten Stadium "sind die | Schling», end 
‘Brustkrämpfe, , sowie FElypöristhesie konstante 
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Symptome! Versuch, Flüssiges ‘zw schlucken; 


bringt die grössten Beschwerden, selbst Konvul+ 


sionen’'hervor,sin Folge ıder ‘Angst, welche die 
Kranken vor dem’Trinken:erbeben macht. Diese 
Brustkrämpfe' sind nicht‘ ‘selten mit) seufzenden 
und’ stöhnenden Inspirationen verbunden, so dass 
auch wohl‘ gellende, laute‘ Töne zum Vorschein 
kommen; welche man mit dem‘ Bellen eines 
Hundes verglichen hat. Die Hyperästhesie steigert 
sich ‘allmählich so bedeutend, dass auch die Be- 
wegung der Luftyogrosse Helligkeit , das‘ ‚Sehen 
eines‘ glänzenden Gegenstandes, die “geringste 
Berührung des Körpers, ja sogar das Sprechen 
in der Nähe des Kranken Brustkrämpfe und das 
schreckliche 'Angstgefühl hervorzurufen vermag. 
Meistens tritt jetzt auch"eine starke Speichelab- 
sonderung’ein,"und die Kranken ‘spucken den 


‚Speichel häufig, ohne Berücksichtigung ihrer Um- 


gebung, nach: allen Seiten hin aus. Allgemeine 
Krämpfe, von den:leichtesten Konvulsionen bis 
zu den heftigsten: 'klonischen « und. 'tonischen 
Krämpfen, bis zum Tetanus, daher "auch manche 
Auktoren die Hydrophobie für ‘einen Tetanus'er- 
klären. Die schnappenden Bewegungen, welche 
die Kranken mit den Kiefern machen; sind un- 
willkührlich und krampfhaft und haben die grösste 
Aehnlichkeit' mit dem Akte’ des Beissens.. Der 
Tod’ kann mitten in den Paroxysmen durch ea 


‚plexie ’ oder Asphyxie erfolgen. 


Im. .drüten Stadium herrschen. die Erschein- 
ungen des Kollapsus vor, und scheinen sich vor- 
züglich in den Fällen auszubilden, in. welchen 
heftige Wuthanfälle vorausgehen. Tritt die Fähig- 
keit, Flüssigkeiten zu verschlucken, wieder ein, 
so ist dies ein sicheres, Zeichen des ‚Todes. 


Die Krankheit dauert gewöhnlich .2 bis 3 
Tage, seltener‘4. nach dem.Ausbruche der Schling- 
besehwerden. : Marochetti sche Bläschen. ‚fand B. 
zweimal, im 1A4..und 15. Falle und. will. die Auf- 
merksamkeit ‚auf. .dieselben:. ‚hingelenkt , ‚wissen, 
obgleich ‚er nicht , vermag, ein endeültiges: ‚Urtheil 
iiber diese Erscheinung ‚abzugeben. Ebenso wenig 
ist es ihm gelungen, Beiträge zu einem richtigen 


re änatömischen ' Befunde zu ‚liefern. 


Anlangend die Behandlung der Wunde, so 
empfiehlt E. das permanente Heisswasserbad an 
dem verletzten Theil: von 50 — 60% R. „als ein 
Mittel, welehes » überall : ohne ''grosse»Mühe zu 
haben ist, und wenn auch die Hitze ‘des“ Was- 
sers nicht in dem Grade ‚angewandt . werden 
kann, dass man dadurch eine sichere Zersetzung 
des Wuthgiftes erwarten ‚kann, so sei doch jeden- 
falls die anhaltende Berührung mit heissem Wasser 
ein: sehr geeignetes» Mittel; das eingedrungene 
Wuthgift zu verdünnentouiid auszuscheiden. Ist 
das Bad wegen der: Lagerung ‘der’ Wunde nicht 
anwendbar, dann soll’man fortwährend in heisses 
Wasser eingetauchte Schwämme older Kompressen 
auf die Wunde»legen\»und  damit'stunden-, ja 
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tagelang fortfahren. Ist sodann ärztliche Hülfe 
nicht zu’haben, dann soll man den leidenden 
Theil‘ diek mit. grüner Seife einschmieren und 
ihn mit weicher Leinwand umhüllen. Nach 6 
bis:8 Stunden soll man nochmals das warme 
Bad oder die Kompressen stundenlang anwen- 
den und von Neuem mit Seife einschmieren. 
Dem Ausschneiden der Wunde, der Applikation 
von blutigen Schröpfköpfen und des Glüheisens 
redet E. nicht das Wort, und räumt unter ‚den 
Aetzmitteln einer‘ Solution von Kali caustic. (2 
Drachmen auf 2 Unzen destillirten Wassers) den 
Vorzug ein. 


Brefeld erklärt es als eine auffallende Er- 
scheinung, dass die prophylaktische Kur der von 
tollen Hunden Gebissenen durchweg in den Hän- 
den der Laien ist, und findet diesen Umstand 
nur dadurch erklärlich, ‚dass das niedere sowohl 
als das höhere Volk Ebkıhänes einen gewissen 
Hang hat, dem Zauber- und Geheimmittel des 
Laien :den Vorzug vor der legitimen: Kur des 
ärztlichen Klerus zu geben, und dies sei nirgend- 
wo mehr der Fall, als beim tollen Hundsbisse, 
Den tieferen Grund dieser auffallenden Erschein- 
ung sucht aber Br. in dem Umstande, dass die 
Erfolge der meist völlig indifferenten Viehhirten- 
Kuren sich ‚sehr wenig von den Erfolgen der 
ärztlichen unterscheiden, die ersteren auch sehr 
wenig lästig, unangenehm und meistens ganz 
unschädlich sind, während die letzteren (Brennen, 
Schneiden, Aetzen) als höchst schmerzhaft und 
(z.B. Kalomel bis zur Salivation, Belladonna 
bis zum Vergehen des Sehens etc. etc.) als ge- 
fährlich und schädlich sich bewähren. Hieraus 
gehe als nothwendige Folge hervor, dass die 
Aerzte einen andern Weg einschlagen, ihr Ver- 
fahren reformiren müssen, um sich wieder in den 
Besitz der prophylaktischen Praxis der Hydro- 
phobie zu setzen, um die von Hunden Verletzten 
nicht mehr zu kränken und zu quälen, als er- 
forderlich ist. In dieser Richtung empfiehlt er 
nun folgendes Verfahren: 


D Ausspülen der ‚Wunde mit lauem Wasser, 
bis zum Aufhören der spontanen Blutung ; r 
dann 


2) gründliches, jedoch möglichst sanftes Aus- 
waschen mit  Seifenwasser mittelst eines 
Schwammes. 


3) Einäschern der Wunde mit Kali causti- 
cum, ohne jedoch irgend über das noth- 
wendige Maass hinauszuschreiten. 


4) Unterhaltung einer vierwöchentlichen Eiter- 
ung mittelst Bedeckens mit einer einfachen 
Salbe (Ung. basilic.) unter jedoch möglichst 
seltener Wiederholung leichtern Betupfens 
mit Lig. Kal. caust., wenn ‘der Vernarb- 
ungsprocess zu rasch vorschreitet. 
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5) Die Darreichung von flüchtigem Laugen- 
salze in bescheidenen Gaben, während der 
drei ersten Tage, mit sehr strengen Diät- 
vorschriften in Bezug auf Bacchum und 
Venerem, Psyche ete.. — Alles letztere mehr 
aus Rücksicht auf das Gemüth, als in dem 
Glauben antilyssischer Wirkung. Nach drei 
Tagen sei die Gemüthsruhe in der Regel 
restituirt. 


Die ganze Arbeit Brefeld’s hat einen pole- 
mischen Charakter, und scheint durch das Treiben 
eines gewissen Schäfers Vogt in Pirschen -- 
vorgerufen worden zu sein. 


Der von Oppolzer mitgetheilte Fall gab po- 
litischen Blättern die Veranlassung, durch phan- 
tastische Schilderungen im Publikum Angst und 
Schrecken zu verbreiten. i 


S:G., 23 Jahre alt, soll, nach den Aussagen 
seiner Umgebung, von seinem Hunde im Oktober 
gebissen worden sein, und diesen, nachdem er 
etwa 8 Tage darauf verendete, secirt und aus- 
gestopft haben. Ob er durch den Biss wirklich 
eine Verwundung. erlitten, oder eine wunde Stelle 
bei der Section erhalten habe, war nicht zu 
eruiren, wenigstens war bei der Besichtigung 
des Körpers keine derartige Wunde zu entdecken. 
Plötzlich wurde Patient von Konvulsionen be- 
fallen, deren Veranlassung weder er noch seine 
Leute kannten. Tags darauf wurde Oppolzer 
konsultirt und fand an dem Kranken jene eigen- 
thümlichen Inspirationskrämpfe, welche vollkom- 
men den Charakter der Hydrophobie hatten. 
Die Angehörigen des Kranken gaben zuerst auch 
wirklich an, dass er von seinem eigenen Hunde 
gebissen worden sei. Bei der Untersuchung 
zeigte es sich nun, dass bei Darreichung‘ von 
Wasser der Patient den Inspirationskrampf be- 
kam. Ebenso traten diese Krämpfe bei jeder 
etwas stärkeren Bewegung der Luft, wie beim 
Oeffnen und Schliessen der Thüre, ai es war 
somit auch das nur dieser Krankheit zukom- 
mende Symptom der Aörophobie vorhanden, und 
demgemäss die Diagnose der durch die Infektion 
mit Wuthgift entstehenden Krankheit — der 
„Hydrophobie“ mit Sicherheit za machen. Um 
so mehr mögen die negativen Resultate der Ob- 
duktion überraschen, von denen wir nur folgen- 
den Befund herausheben wollen: „Das ganze 
Rückenmark augenfällig ‘weich, dasselbe ferner 
am Durchschnitte überwallend. Die ganze Sub- 
stanz geröthet und im Halstheil auch die Mark- 
masse des rechten Seitenstranges, im Brust- und 
Lendentheile, letztere stellenweise von graulichen 
durchscheinenden Streifen durchzogen.“ 

Dies darf uns indessen nicht in Verwunder- 
ung setzen; denn es ist, bei dem jetzigen 
Stande der Wissenschaft, ‚kein pathologisch-ana- 
tomisches Kennzeichen bekannt, aus dem man 


die Diagnose einer dagewesenen Hydrophobie 
stellen könnte, auch das Mikroskop hat bisher 
weder im Rückenmarke, noch im Gehirne etwas 
entdecken können, was den Schluss auf Hydro- 
phobie ziehen liesse. Es sind demnach lediglich 
die im Leben sich darbietenden Krankheitssymp- 
tome, als die Scheu vor dem Wasser und die 
Aörophobie, welche neben den übrigen auch bei 
anderen Rückenmarks- und Gehirnkrankheiten 
vorkommenden Erscheinungen die Hydrophobie 
charakterisiren, und die so prägnant sind, dass 
sie demjenigen, der nur einmal das Krankheits- 
bild vor Augen gehabt hat, gewiss nicht ent- 
gehen. Es ist durchaus nicht nothwendig, dass 
der Hydrophobische gebissen sein muss, indem 
eine blose Epidermoidalabschürfung an irgend 
einer Stelle genügt, um das Kontagium aufzu- 
nehmen. Nun bestanden, bei dem hier in Rede 
stehenden Kranken, am Brustkorb striemenför- 
mige, kaum vertrocknete Hautabschürfungen, und 
in diesen liegt die Möglichkeit einer Infektion 
sehr nahe, da bekannt ist, dass er seinen an 
der Wuth verendeten Hund secirt und ausge- 
stopft hat. 


Zsigmondy theilt folgenden Fall mit: Ein 
sechsjähriger Knabe wurde am 11. Okt. 1862 
von einem wüthenden Hunde an der Wange ge- 
bissen, und da er erst durch das Herbeieilen der 
Leute dem Hunde entrissen werden konnte, er- 
litt er mehrere kleinere und grössere Verletz- 
ungen, 
Wunde mit Lapis causticus sobranntj allein bei 
dem Umstande, dass die Wange so vielseitig 
zerrissen war, ist es möglich, dass doch nicht 
alles Gift ‚zerstört worden, und so brach denn 
‚am 26. Tage nach der Verwundung die Was- 
serscheu aus und raffte den Kranken nach zwei- 
tägigem Leiden dahin. 

- Bei. der. Sektion fand. man das Kleinhirn, 
namentlich die Pons Varoli und Medulla oblon- 
gata augenfällig feucht und weich, und die 
mikroskopische Untersuchung der Medulla ob- 
longata und des Rückenmarkes ergab Bindege- 
webswucherungen in den Seitensträngen, womit 
Z. eine Analogie zwischen Hydrophobie und 
Tetanus begründet wissen will. Oppolzer aber, 
der ebenfalls der Sektion beiwohnte, beurtheilte 
diesen Befund derart, dass die genannten Ver- 
änderungen in den Seitensträngen wohl nur auf 
die erhöhte Reflexerregbarkeit zu beziehen wäre, 
welche, wie in der Hydrophobie, so auch im 
Tetanus vorkommen, dass aber beide Erschein- 
ungen doch wesentlich verschieden seien. 

Nachdem während dieses Jahres in Lyon 
mehrere Personen von wuthkranken Hunden ge- 
bissen worden sind, nahm Rey Veranlassung 
zur Abfassung seiner Note, namentlich in Be- 
zug auf die Dauer der Inkubation, sich stützend 
auf zwei Beobachtungen, bei deren einer die In- 
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kubation ungefähr 1, bei der andern 5 Monate 
währte, ist aber zu keinem Serra Re- 
sultate gelangt. 


Bouley nimmt bei Gelegenheit der Bericht- 
erstattung über ein Memoire des Dr. Boudin, 
betitelt: „de la rage considerde au point de vue 
de I’hygiene publique et de la police sanitaire,“ 
Anlass, sich über einzelne Punkte ‘der Hunds- 
wuth vernehmen zu lassen, wobei erinamentlich 
das Stummbleiben des Hundes in den Vorder- 
grund stellt; bei allen Schmerzen, sagt er, bleibt 
der wüthende Hund stumm, man mag ihn schla- 
gen, stechen, verwunden, selbst brennen, es"ist 
nicht anders, als ob er unempfindlich wäre, ob- 
gleich er sonst sehr lebhaft aufschreit. Er sucht 
den ‚Schlägen nicht auszuweichen; wenn man 
unter ihm das Stroh seines Lagers anzündet, so 
schnappt er nach dem Feuer und zieht sich in 
eine Ecke zurück, um sich vor den Wirkungen 
der Flamme “zu schützen. Wenn man einem 
wüthenden Hunde eine rothglühende Eisenstange 
hinhält, stürzt er auf sie los und beisst in sie, 
und lässt sie unmittelbar los, nachdem er sie 
erfasst hat; das rothglühende Eisen macht die- 
selbe Wirkung, wenn man es auf seine Pfote appli- 
eirt. Es ist klar, dass das Thhier unter diesen 
Umständen leidet, allein es gibt es ganz wider- 
willen weder durch einen Schrei noch Seufzer 
zu erkennen, was in Bezug auf die Diagnose 
von Wichtigkeit ist, und ergänzt die übrigen 
Erscheinungen im Benehmen und Treiben des 
betreffenden wuthkranken Thieres zu einem Ge- 
sammtbilde. 


Buisson wischte nach einem Aderlasse seine’ 
Hände mit einem Nastuche ab, welches mit dem 
Speichel einer Sterbenden imprägnirt war. Der 
Zeigefinger der linken Hand hatte eine kleine 
Wunde, oder das Fleisch war entblösst. Er er- 
kannte sogleich seine Unvorsichtigkeit; allein 
im Vertrauen auf sein neu entdecktes Verfahren, 
wusch er sich die Hände mit Wasser, und nun 
sagt Buisson: „In dem Glauben, dass die Krank- 
heit ‚erst am 40, Tage zum Ausbruch kommen 
werde, und weil ich noch viele Kranke zu besuchen 
hatte, unterliess ich von Tag zu Tag die An- 
wendung meines Mittels, d. i. der Dampfbäder. 
Als ich am neunten Tage in meinem Kabinete 
war, fühlte ich plötzlich einen Schmerz in der 
Kehle und einen noch grösseren in den Augen; 
mein Körper zeigte sich so leicht, dass ich glaubte, 
mich zu einer ausserordentlichen Höhe auf- 
schwingen und in der Luft schwebend halten 
zu können; meine Haare waren so empfindlich, 
dass es den Anschein hatte, ich würde sie, ohne 
sie zu sehen, zählen können; der Speichel floss 
mir unausgesetzt aus dem Munde; die Einwirk- 
ung der Luft bewirkte mir ein schreckliches 
Uebel, und ich vermied, glänzende Körper anzu- 
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sehen; ich «hatte. eine 'immerwährende Neigung‘ 
zu. laufen und zu beissen, jedoch nicht Menschen, 
sondern Thiere und alles, was .'mich. umgab. 
Ich trank mit Beschwerde, und wie ich Wasser 
zu sehen :bekam, ‚wurde ich mehr: als durch den 
Schmerz in der»Kehle belästigt; ich’glaubte, dass 
' ein-Hydrophobischer immer trinken kann, wenn 
er. seine: Augen«schliesst.. Diese Zufälle kamen 
von: 5 Minuten. zu 5. Minuten , und: ich ‚fühlte 
alsdann.: den. Schmerz. im: Zeigefinger , welcher 
sich längs; ‚der: Nerven bis zur Schulter: fortsetzte. 
Inder Meinung, » mein Mittel sei 'blos ein prä- 
servatives: und: kein kuratives,: nahm ich‘ ein 
Dampfbad, nicht in/der Absicht, mich zu heilen, 
sondern um: mich zu ersticken (&touffer). Als’ das 
Bad eine Wärme von 520:C. erreichte ‚waren 
alle. Symptome wie durch Zauber: verschwunden, 
und ‚seither. ‚habe. ich nie mehr etwas verspürt. 
Bei mehr als 24 Personen, welehe:von wüthen- 
den 'Thieren gebissen wurden, wandte ich dieses 
Mittel, an, und ‚alle wurden: gesund «erhalten.*“ 
‘..Wenn nun eine Person: von: einem: wüthen- 
den Hunde ‚gebissen worden- ist, so ‚soll. man: 
ihr. sieben Dampfbäder: geben, eines für den 
Tag, wach: russischer: Manier von!) 37. bis'-680, 
Dies; ist das Präventivmittel. ‚Wenn die Krank-: 
heit,aber ausgebrochen ist, soll’ man nur ein 
Dampfbad reichen, welches; aber -von»'37 bis 
endlich-auf,63° CG,erhöht wirds; der Kranke muss 
sich .in. ‘seinem Zimmer ı eye auf- 
halten bis zur: vollendeten Haie 
Bandes Mitiheileng enthält, nich SER 

santes und die ER Abhandlung; in 
!’Union medicale ist nicht leicht im Auszuge 
mitzutheilen, da sie sich in.die verschiedenen Ver- 
hältnisse der. Wuthkrankheit: bei: Menschen und 
Thieren, ‚einlässt ‚die: im Original «gelesen. sein 
wollen in.ihrem ‚organischen ‚Zusammenhange. 


1.3 


“3. Karbunkelkrankheit. 

Bergson. Weber 'eine neue erfolgreiche Behandlung des 

'W-Milzbrandkarbunkels. — Med. ' Centralzeitung 1862. 

no». Nel. Findet. sich‘ schon im worjährigen Berichte: 

Menschel.. Milzbrandkarbunkel. ;-- : Preuss. | Medieinalzeitg; 
«1862, Nr; 23:, S. 180. ;Vrgl.; vorjährigen. ‚Bericht. 
Wi 257. Re 

Herm. _Beigel. Zur Lehre vom Milzbrandkarbunkel. — 


Preuss. Medic.-Ztg. 1862. Nr. 28. 8. 218. 
W. Budd. Observations on the oceurrence of malignant 


Püstule in England. British medical ‘Journal.’ 24. 
‚Jan..1863. sviu iin 


Beigel., sagt, ‚in... der. Lehre.,vom Milzbrand- 
karbunkel herrsche ‚noch eine’ grosse Verwirrung; 
während! die Einen. diese Krankheit für. tödtlich 
halten,.;stellen ihr, die Andern. eine so günstige 
Prognose, ‚dass ‚der lethale Ausgang ‚zu den Sel- 
tenheiten gehört. „Hier. sieht, man. sie, mit. der) 


Pustula maligna's. gangraenosa  sich>identificiren, 
dort von. dieser trennen. ' Dieser beruht ‚auf der 
Entstehung nur durch’ direkte : Uebertragungy je* 
nem: genügt der Aufenthalt in der miasmatischen 
Gegend, 'odervin der Nähe  milzbrandkranker; 
Thiere, um den.Karbunkel zu acquiriren. Wäh- 
rend die Einen’ endlich’ dem Genuss’ von milz-' 
brandkranken Thhieren herrührenden Fleisches'ver- 
bieten, wollen die’Andern den Genuss: gestatten, 
weil sie annehmen ‚ı dass das Virus dureh’ .die 
Siedhitze zerstört werde. Die: Zahl der vom. 
beobachteten Fälle, beläuft sich. auf etliche 20, 
und hierauf gestützt, will er zur Aufklärung dr: 
Frage über die Gefährlichkeit, die Entstehung und 
Therapie ein Wort mitsprechen. 


In Bezug auf die Gefährlichkeit schlägt 2 
dieselbe nicht hoch an, da er unter den von 
iım beobachteten Füllen nur ein einziges, auch 
sonst sehr elendes Individuum verloren hat. Der 
Verlauf ist ein so bestimmter, in zwei Formen. 
sich manifesiirender, dass schon in den ersten 
Tagen nach dem Auftreten der- Symptome die 
le mit ziemlicher Sicherheit gestellt wer- 
den kann. Nach erfolgter Ansteckung bleibt, 
wie. bei der Ansteckung, durch Schankervirus, 
der Karbunkel_ ein rein örtlicher, oder das Blut- 
leben betheiligt sich schon nach ein, zwei Tagen 
daran, und die allgemeinen Erscheinungen, a 
terliches Fieber, Delirien, Pusteln ‚an verschie-, 
denen Körperstellen u. y m, treten mit ihren 
Gefahr drohenden Folgen auf, "Aber auch diese 
Fälle nehmen meist einen ‚günstigen Ausgang, 
Bleibt, der Karbunkel örtlich "beschränkt, so ist 
der Verlauf ein so ausserordentlich milder, dass 
die Kranken nicht einmal in ihren Beschäftig- 
ungen gestört werden, wovon zwei Fälle zur 
Bestätigung: mitgetheilt werden. 'In° dem einen 
derselben wurde die Infektion durch ‘den’ Stich 
eines Insektes, und in dem andern durch das’ 
Tragen der Haut eines an Milzbrand zu Grunde 
gegangenen Thieres erzeugt. Dort 'erfolgte die Hei- 
lung in 4, hier in 6 Wochen, ganz einfach unter 
sorgfältiger Reinigung und Anwendung einer 
Salbe von 3 Gran rothem Präecipitat auf 1 Unze 
Unguent, basilie. _ Innerlich Lig. chlore. — Die 
Unterscheidung eines Milzbrandkäarbünkels" “und 
einer schwarzen Blatter verwirft‘ B. als unzu- 
lässig. Hua) Fiir 32 Hua Zub 


‚Die Entstehung. anlangend,,,/80.: zieht ‚BD. in: 
Abrede,. ;dass.! der ‚Milzbrandkarbunkel als, ein 
symptomatischer ‘beim Menschen überhaupt vor; 
komne,..: Ferner „stellt... B., ‚gestützt. ‚auf,,seine' 
Beobachtung, .in Abrede, ‚dass der ‚blose ‚Um- 
gang! mit krankem Vieh eine‘ Ansteckung y zur 
Folge, haben könne, ebensowenig .als der „Auf-, 
enthalt in einem Gebäude, in FE NR sich milz- 
brandkranke ‚Thiere Bea ur.,.die., direkte 
Berührung ‚einer. vom: Epithel . er, Kör- 
perstelle ‚des, Menschen mit, dem. Blute,,.. ‚dem. 


* 
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Fleische, den Exkrementen, dem. Speichel u. sw. 


‚eines milzbrandkranken»Thieres' kann. den Milz- 


brandkarbunkel hervorrufen... — Da nach allen 
Beobachtungen ‚das ‚Kontagium ‚durch, die, Sied- 


hitze zerstört. :wird,»so spricht „sich B. für den 
‚Genuss des ‚zekachien FREE ine 


a er ESTER] 

- Endlich die Therapie beheäkten so zehteiit 
Bu ‚selbst, dass ’er nichts‘ Neues bringe. Er ‘be- 
obachtete ‚mehrere schwere Fälle, ‘wo jede ärzt- 


liche Hülfe umgangen, und'fast im’ derselben 
‘Zeit gesund wurden, als jene, in welchen eine 
reguläre ärztliche Behandlung angewendet wurde. 


Aus dem’ Vorgeträgenen zieht: nun „Di u 
gende Resultate: Le 


Ra; Der "Milzbrandkarbunkel entsteht beim 
Menschen niemals spontan, sondern ist immer 
ein idiopathischer, d. h. durch Uebertragung von 
einem milzbrandkranken Thiere auf den Men- 
schen entstanden. 


2) Diese Uebertragung findet nur Statt, wenn 
eine Wunde, oder eine des Epithels beraubte 
Körperstelle eines Menschen mit dem Fleische, 
dem Blute, den Exkrementen, dem Speichel, oder 
dem nassen Felle eines milzbrandkranken Thieres 
in Berührung gekommen ist. 


3) Das Milzbrandkontagium wird durch die 
Temperatur der Siedhitze zerstört; es kann da- 
her eine Ansteckung durch den Genuss gekoch- 
ten oder gebratenen Fleisches, das von einem 
Thiere herrührt, welches durch Milzbrand zu 
Grunde gegangen ist, nicht erfolgen ; (wohl aber 
durch die Procedur der Zubereitung in der Küche, 
Ref.) 

4) Der Milzbrandkarbunkel, und die hie und 
da noch besonders beschriebene Pustula maligna 
sind keine verschiedenen Krankheiten, 


5) Der Milzbrandkarbunkel ist eine Krank- 
heit, die in den meisten Fällen eine günstige 
Prognose zulässt. 

6) Aetzungen, resp. Entfernung kranker Haut- 
parthien durch das Messer sind, nach Verlauf 
von 4—5 Tagen, nach der Ausbildung der cha- 
rakteristischen rap nicht mehr vor- 
zunehmen, 


Budd liefert eine längere Abhandlung über 
die Pustula maligna in England, unter Zugrund- 
legung eigener und fremder Erfahrungen, wo- 
runter auch Deutschland nicht ausgeschlossen 
ist, und bekundet hiebei eine grosse Bekannt- 
schaft mit der einschlägigen Literatur. Folgende 
wichtige Punkte erscheinen ihm übereinstimmend 
bei den Forschungen der Auktoren: 


1) Die Pustula maligna beim Menschen ist 
identisch mit, und herstammend von der ausser- 
ordentlich konfagidsen Krankheit, die unter dem 
Namen Karbunkel, Milzbrand, Milzblut bekannt 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. IV. 
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ist, und: seit ‚undenklichen. Zeiten, geherrscht „hat 
in’ verschiedenen Ländern unter Ochsen, ar 
Pferden : und :andern Thieren... . Ina 

2) Die Krankheit vermag. auf. folgende ver- 
sehiedene, Weisen ' sich ‚dem Nanchen Ra 
theilen: ;; j 
«.&). durch direkte a wie bei Bleischern, 

Rauchhändlern, Viehhändlern ae 
A b) dureh Handthierung mit’. der.Haut : tadan den 

‚Haaren ‚der kranken Thiere; 

«c) durch, das ‚Essen von ‚Fleisch pp 
‚Thiere, «ebenso. der Milch. und Butter. infi- 
eirter. Kühe; 

»d).durch.'.den ‚Stich von Epehians die, mit 
milzbrandigen: Thieren iin Kontact kamen, 
3) In Lokalen, :wo..der. Karbunkel herrscht, 

durch Konkurrenz. der ;Ursache der Fosinla ma- 
ligna,'in Folge der Inokulation. 

4) Die Krankheit äussert sich stets an einem 
Theile bei der Person, welcher gewöhnlich un- 
bedeckt ist. 

5) Bei Thieren, und insbesondere bei Ochsen 
ist die Wirkung des specifischen Giftes viel viru- 
lenter als beim Menschen. 

6) Das ansteckende Agens hat seine höchste 
Entwickelung in der Lymphe der charakteristi- 
schen Bläschen, und nächst diesen in der be- 
sonderen Exsudation — in dem Humor anthra- 
cicus. 

7) Die Pustula maligna beim Menschen über- 
trägt sich durch Kontagium auf andere Menschen, 
oder zurück auf das Thier durch Inokulation. — 
Die meisten dieser Punkte finden Belege durch 
Citationen aus der Literatur. 

Die neun mitgetheilten speciellen Fälle von 
Pustula maligna haben für uns um so weniger 
Werth, als alle, bis auf einen, mit dem Tode 
endigten, von einer Therapie also keine Ausbeute 
erlangt werden kann. Weiter in das Detail 
dieser mit grossem Fleisse und mit Sachkennt- 
niss ausgearbeiteten Abhandlung einzugehen, ver- 
sagt mir der zugemessene Raum. 


4, Maulseuche. 


J. B. Hislop. Two cases of murrain (Aphtha epizootica) 
in man, with Remarks by @eorge Balfour, 
Edinb. medie. Journ. Febr. 1863. p. 704. sv. 
Medical News medico-chirurgical Society of Edin- 
burgh, 1863. March. p. 859. 


Te 


Ende August’s 1862 kam die Pächtersfrau 
g mit einer Eruption von hochrothen Flecken, 
1/, Zoll im Durchmesser und mit dünnen weissen 
Schuppen bedeckt, welche auf ihren Füssen, 
Beinen, Schenkeln und dem untern Theil des 
Leibes ganz dicht standen. Bei dem nächsten 
Besuche fand Verf. ihren Mann an Entzündung 
des Mundes und Rachens leiden. Die Schleim- 
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haut der Lippen, des 'Mündes, der Zunge und 
‚des Rachens war mit kleinen Geschwiirchen‘ be- 
deckt, welche einen weissen'‘Schorfhatten, “der 
eine reine, aber sehr empfindliche, schalenförmige 
‘Höhle kinterliede. “Dör Vorderkopf zeigte "eine 
ähnliche Eruption, wie die Extremitäten der 
Frau, Da dieser 'eigenthümliche Symptomen- 
komplex-'so nahe verwandt und merkwürdig war, 
'so forschte Verf. der Ursache näher nach, ‘und 
überzeugte sich"klar, dass die "einzige Ursache 
nur in dem Umstande liegen könne, dass’ sämmt- 
liche Kühe X’s an der Maulseuche (Aphtha epi- 
zootica) litten, einer im hohen Grade kontagiösen 
Viehkrankheit, bei welcher die ‘Schleimhaut ‘der 
Lippen und ds ‘Mundes, besonders aber die 
‚untere Fläche ‘der Zunge mit analogen Bläschen 
und Geschwüren bedeckt ist, wie man sie 'bei 


den : Aphthen..' der 


der‘ Untersuchung "einer ' dieser‘ kranken "Kühe 
und während "des Aktes des Aufhebens ihrer 
Lippen, er zwei oder drei‘ Bläschen van’ der Un- 
terlippe beobachtet, welche geborsten die Materie 
in ’eine bedeutende ‘Distanz. ejieirt' habe, "und 
dass''ein Theil dieser Materie auf seine ‘Hände 
und Wange gelangt sei. Hieraus schloss"nun 
Verf.,. dass die Frau’ und-»Herr X. wit der vor 
‚kranken Kühe‘ ergössenen 
Materie inokulirt wurden, ‚und würde in‘ .dieser 
Meinung um so: mehr bestärkt, ‚als er. gefunden 
hat, dass verschiedene andere Individuen, welche 
um: dieses; Vieh beschäftigt waren, an’ ähnlichen 


Symptomen, nur: in. ‚einem.leichtern Grade litten. 


Innerlich wurde Sublimat und Jodkalium i in,Solu- 
tion, gereicht und ‚die. Geschwüre. mit Argentum 
nitricum getupft, und mit chlorsaurem Kali ge 
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a. über die . 


von 


0." Leistungen in der Lehre 


den 


(hierischen & pflanzlichen Para siten des Menschen 


von 


Professor ‚Dr., G. CLAUS in Marburg. 


I. Allgemeines. 


Rudolf Leuckart, Dr. phil... et med. Die menschlichen 
Parasiten und die von ihnen. herrührenden Krank- 
heiten. I. 3. u. 4. Leipzig u. Heidelberg. 1863. 


William Abbotts ‚Smith. .M. D. On Human -Entozoa ;. com- 

prising the Description of the ‚Different Species of 
Worms found’ in the Intestines and other Parts of 
the Human Body, 'änd the Pathology and Treatment 
of the Various Affections” produced by en Presence. 
London. 1863. 


T. Spencer Cobbold. " Remärks 'on »all the Human Entozoa. 

"Proceedings" of the Zoological Society of London. 

Wedl. Vortrag in der Sitzung ‘der k. k. Gesellschaft 
der Aerzte am 27. ' Febr. 1863. "Wiener allg. med. 
Zeitung. Nr, Ei 


Ba "Lecons th&oriques et eliniques” sur les affections 
cutanees paracitaires professees par M. le docteur 
Bazin, medecin de T’höpital St. Louis. II edition. 
Paris. ‚Adrien Delahaye 1862. L’union medicale. 
Nr. 4. ab: 


H. Komfeld. De entozois oculi. Dissert. inaug. Berolini. 


©. Dävaine. Sur un’ mode de dissemination des! oeufs 
chez les ehtozönires des voies respiratoires. 


Ar 


Der erste Bora von Beuckart's umfassendem 
Werke der menschlichen Parasiten, dessen zwei 
erste Lieferungen bereits im verflossenen Jahr- 

ange besprochen wurden, ist durch zwei neue 
A complettirt und liegt . mit. seinem 


.translated from ‚M.. Dayaines Traite etc. 


reichen: »ünd: wichtigen: Inhalt‘ nun‘ »vollständig 
vor. Die neu erschienene zweite Hälfte handelt 
von den Trematoden und Hirudineen, und ent- 
hält nachträgliche Zusätze »über . die Protozoen, 
Cestoden‘ und »Trematoden, die: wir in‘ den spe- 


cielleren Theilen des Berichtes näher:'berück- 
sichtigen werden. 
Das englische, Werk von W. A. Smith 


scheint nach übereinstimmenden Berichten in 
dem „British Med..Journ.“ ‚(May. 2.) und, im 
„Lancet“ (April 25.) kaum mehr als eine freie 
Uebersetzung. von ;Davaine’s-Trait@ des Entozo- 
aires .etc. zu seim „Dasselbe. besteht aus,.drei 
‚Theilen, von: denen..der, erste ‚eine, Synopsis. der 
menschlichen „Entozoen., ist,., geordnet ,nach den 
Gruppen..der ‚Infusorien, 'Gestoden, ‚Trematoden, 
Nematoden. und. Acanthothecen,..der ‚zweite Theil 
die Pathologie, ..der dritte. die..speciell therapeu- 
tische . Behandlung; enthält. . Es, ‚wird; genügen, 
auf. folgende. ‚Worte. ‚des, ‚englischen. Berichter- 
statters -im .Br.. Med. Journ... zu ‚verweisen, um 
einer. specielleren ‚Berücksichtigung, 'überhoben 
zu. sein: „We. express only the results.‘ of a 
careful. examination, in. asserting ‘that .nearly 
eveny' sentencei;of.the first and second parts. is 
The 
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third part, which contains twenty-three pages, 
certainly displays more independance on the 
part of Dr. Smith.“ 


Bazin’s vorjähriges Werk wird in der l’union 
med. besprochen. 


Wedl macht Mittheilungen über einige Hel- 
minthen Aegyptens, insbesondere Anchylostoma 
duodenale, Distoma heterophyes und haematobium. 
Die Thatsache, dass dieser letztere Saugwurm 
seine Eier mit besonderer Vorliebe in die Harn- 
blasenschleimhaut absetzt, glaubt W. aus den 
verschiedenen Spannungsverhältnissen und der 
Contraktilität der Blase erklären zu können, 
und denkt sich,‘ dass während einer kräftigen 


Zusammenziehung der Blase die in den Blasen- , 


venen befindlichen Distomeen ‘so gepresst werden, 
dass die Eier aus den Gefässen gegen die Ober- 
fläche treten. (?) 


Davaine macht darauf aufmerksam, dass 


die Funktionen: der Organe, "welche Helminthen?T: 
in sich einschliessen, in den meisten Fällen die 


Fortpflanzung der letzteren unterstützen, die 
Austfeibung und die Zerstreuung der Eier und 
Embryonen besorgen. Beim Frosche fand D. 
die Eier vom Distomum ‚cylindriaceum und ‚die 
Embryonen von Ascaris nigrorenosa im Magen 
und Darm und glaubt durch einen Versuch mit 
Kohlenstaub beweisen zu können, dass die Eier 
dieser beiden in der Lunge lebenden Würmer 
durch das Wimperepithel zunächst aus der Lunge 
in den Pharynx und von.da in den Magen’ ge- 
leitet werden. 


Kornfeld gibt eine Zusammenstellung der 
im: Innern: des «menschlichen Auges beobachteten 
Entozoen. 


1. Protozoa, 


Leuckart loc.‘ c. Nachträgliche Zusätze. 


“Die von Gubler als Anhäufungen von „En- 
tocoeneiern“ beschriebenen Gebilde aus der 
Leber des Menschen werden als Psorospermien 
in’ Anspruch genommen. Psorospermiensäcke 
der Art scheinen überhaupt nicht selten in der 
Leber vorzukommen; wenigstens wurden dem 
Verf. von mehreren Fällen in kurzer Zeit brief- 
liche ' Mittheilungen - gemacht.’ Auch an den 
Haaren sind Psoröspermiensäcke von Lindemann 
beobachtet ‘worden. Die Haare eines jungen 
chlorötischen ‘Mädchens, welches an heftigem 
Kopfweh litt, zeigten sich auffallend rauh, und 
in der Nähe der Wurzel mit Anschwellungen 
besetzt, welche sich bei sorgfältiger mikrosko- 
pischer Prüfung als "Colonien ‘von Psorosper- 


mienkugeln erwiesen. An andern Strecken des 
Haares fanden sich isolirte, wohlausgebildete 
Gregarinen aus der Abtheilung Monocystis, 
Die Haare waren indess unverändert geblieben. 
Es scheint, als wenn bereits Lebert, welcher an 
den Haaren einer Favuskranken runde, braune 
granulirte Körper fand, derartige Gebilde ge- 
sehen hat. | 
Aber auch in andern Organen fand Linde- 
mann dieselben Schmarotzer. Bei der Sektion 
eines Menschen-Cadavers (gestorben an Brigth’- 
scher Nierenkrankheit) lagen in die tunica albu- 


 ginea der Niere in sehr grosser Zahl 2 Mm. grosse, 
'schwarzbraune Haufen eingebettet, 


die sich 
ebenfalls als Colonien von Psorospermienkugeln 
ergaben. 

Der als Paramaecium coli von Malmston 
beschriebene 'Parasit des Darmes gehört nach 
der Bildung der Mundwimpern, welche nach 
Stein auf der linken Seite länger und stärker 
sind, in die Gattung Balantidium, 
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II. Vermes, 
l. Nematodes 


Dr. Böhler. Die Trichinenkrankheit und die Behandlung 
derselben in Plauen. Plauen. Verlag von A. Hoh- 
mann, 


Dr. Behrens, Stabsarzt in Quedlinburg. Ein Fall von 


Trichiniasis. Deutsche Klinik. 1863. Nr. 30. 


L. Landois in Greifswald. Zwei neue Epidemien 
durch Ansteckung, mit ‚rbirs Bern, Deutsche 
Klinik, 1863. ‘Nr. 4. ° 


— — Weitere Mittheilungen über die Trichinenepidemie 
auf der Insel Rügen. Deutsche ‘Klinik, 1863. Nr. 8. 


W. Schultze. De trichiniasi. Diss. inaug. Berolini. 


Dr. C©. Tüngel in Hamburg. Ein tödtlich ‚verlaufender 
Fall von Trichinenkrankheit beim Menschen, - Virch. 
Archiv, Bd. XXVI, Heft 3 u. 4. 


— — Eine Schinkenvergiftung, welcher höchst na 
lich eine Infektion ‚mit Trichinen ‚zu. Grunde. lag. 
Virchow’s Archiv. Bd. XXVII. Heft 3 u..4, 


Fiedler in: Dresden. Versuche: über die Einwirkung‘ 
des Natron und Kali picronitricum auf .Trichinen. 
Virchow’s Archiv. Bd. XXVI. Heft 5 u. 6. 


Fränkel.. Trichinenkrankheit.. Bericht, . des ae, 
Dessau’schen Medicinalraths Dr. Fränkel an die herzogl. 
Regierung daselbst. Preuss. Medicinal- Zeitung. 1863. 
Nr. 16, 17. 


Beiträge ızur ‚Lehre von der Trichinenkrankheit 
Literaturblatt. 1863. ‚Nr..1.- 

Dr. Vix. Beitrag zur Kenntniss der Nematoden.: Archiv 
£,. Naturg.: 1863..; jr R 

T, Spencer Cobbold. On the Occurence of Ascaris mystax 
in the Human Subjet. The Lancet. Jan. 1863. 

Dr. Schneider. Ein Fall von simulirter Helminthiasis. 
Müller’s. Archiv. 1862. 

Dr. Palm in Göppingen. Wurmkrankheit mit \tödtlichem 
Erfolge. Medic., Corresp.-Bl. des Würtemb. ärztlichen 
Vereines. Nr. 25. 1863. 

Debout. Note sur deux agents anthelminthiques les plus 

 inoffensifs. Bullet. gen de Therap. Dec. 1862. 


Dr. 


Dr. 


Aerztl. 
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Note sür’ un’ nouvel‘ er Tour. de Med. de 
Bordeaux. Jan:11868, ;: 119 | 9 

Ova of Entozoa in faeces. Better peren w. MA. en 
,M. D., „Brit. Med. Journ. August. 'F 


Demgeiiuange Note ‚sur: une tumeur, des res contenant 
au liquide laiteux_et renfermant des petits , etres. 
'vermiformes, que l’on peut consideres comme des 
helminthes nematoides & letat d’embryon. Gaz. med: 

- Paris. p. neh i 


"Böhler gibt zu seiner bereits im Berichte 
des. verflossenen Jahres besprochenen Schrift: 
„Das Erkennen der Trichinenkrankheit‘, eine 
wichtige Ergänzung durch die ausführliche Mit- 
theilung von Krankengeschichten, von ‚denen die 
zuletzt,, mitgetheilte mit . tödtlichem Ausgang 
endet, und vorzüglich geeignet ist, ein Bild von 
den furchtbaren Eingriffen dieser Parasiten zu 
geben. Mit Hülfe dieses aus 13 Fällen gesam- 
melten Materiales sucht der Verf. ein übersicht- 
liches Krankheitsbild zusammen. zu stellen, an 
welchem er vier, Stadien, unterscheidet. 


‚Das, erste. Stadium, als. das der’ Infektion 


oder; der beginnenden  Darmreizung bezeichnet, 


soll sich ‚auf einen: Zeitraum. von etwa einer 
Woche: beschränken und sich durch Verdauungs- 


störungen:' und beginnende‘; Muskelschmerzen 
eharakterisiren.': Die Patienten klagen, ehe. sie 
in Behandlung kommen — und: dieses Stadium 


mag dem Arzte wohl schwerlich und vielleicht 
nur bei ängstlich auf ihre Gesundheit aufmerk- 
samen Personen zur Beobachtung kommen — 
über ı Appetitlosigkeit, Ekel, Uebelkeit, mitunter 
Erbrechen, :;Mattigkeit,' Zerschlagenheitsgefühl, 
allgemeines: Unwohlsein, beginnende Schmerz- 
haftigkeit und SWR REEROENNNOTE der. Arme 
und Beine, 


Das zweite Stadium von etwa 14tägiger 
Dauer, das der Einwanderung (?), (die Trichi- 
nenembryonen sind ja schon bereits im ersten 
Stadium suf der Wanderung, denn woher sonst 
die Schmerzhaftigkeit und Schwerbeweglichkeit 
der Arme und Beine, Ref.), der Muskelreizung 
und des Fiebers, beginnt mit dem in allen (?) 
‘Fällen wahrzünehmenden, charakteristischen Ge- 
sichtsödem. Zugleich tritt Fieber ein, verbunden 
mit übelriechenden Schweissen. Die Schmerz- 
haftigkeit der Muskeln steigert sich, die Ver- 
dauungsbeschwerden charakterisiren sich als 
Magen-Darm-Katarrhe, mit Mangel an Appetit, 
gerötheter schwachbelegter Zunge, Neigung zur 
Verstöpfung, seltener und nur in den schlim- 
meren Fällen unbezwinglichen Durchfällen. Nach 
5—7:'Tagen fangen die Füsse an, ödematös zu 
schwellen, meist verschwindet dann die Gesichts- 
schwulst, ‘dagegen verbreitet sich das Oedem 
über die Unterschenkel, in schweren Fällen über 
die Oberschenkel, eben so über Rücken ' und 
Leib, weniger über Brust und Arme, Man be- 
obachtet auch beklommene Respiration,\ die Verf. 
geneigt ist, den Einwanderungen der Trichinen 
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in’s Zwergfell, in die Thoraxmuskehr oder’ in’s 


Herzfleisch zuzuschreiben. Ag RE | 27 


Das dritte Stadium beginnt in der vierten 
Woche, und wird das der ‘ Schwäche oder. 
(nach dem Zustande der ‚eingewanderten Brut) 
das der Einkapselung (? Ref.) genannt. In 
leichteren Fällen treten. die gastrischen, Erschei- 
nungen zurück,.der Appetit kehrt wieder, das 
Fieber, die Mi fachinärken und Schwellung 
mindern sich, ‚In schweren Fällen steigern sich 
dagegen . alle Beschwerden, die Diarrhoen wer- 
den. sehr heftig und schmerzhaft, Tenesmen 
treten hinzu, Fieber und Muskelschmerzen ver-. 
grössern Ki Eine anämische Blässe der Haut 
und enorme ‚Geschwulst derselben ergibt sich 
als die Folge. Haut und Unterhautzellgewebe 
werden so von Wasser infiltrirt, ‘dass die Outis 
an vielen Stellen der Schenkel und. des Leibes 
auseinander getrieben und an diesen nur von 
der durchscheinenden Epidermis bedeckt ist, Die 
Empfindlichkeit der Haut erreicht dann einen 
solchen Grad, dass, die leiseste Berührung 
schmerzhaft Yird. Deeubitus eintritt und der 
Schwächezustand a: bedeutender wird. 


Als viertes Stadium, das; sich: von m 2 
bis 8. Woche erstrecken kann, und als das 
der Genesung bezeichnet wird, "erhält sich‘ die 
Neigung zu belebenden Genttssen; alle Beschwer- 
den mindern sich, die Beweglichkeit wird freier 
und schhierkldseR Die Haare fangen an -aus- 
zugehen. In schweren Fällen aber’ dauern das 
Fieber, die Schmerzen ‘und Diarrhöen fort,’ 'bis 
die Krankheit durch Erschöpfung ' "tödtlich 
endet. ar 


Als Symptomencomplex der Trichinenkrank- 
heit wird. endlich, zur, Erkenntniss der Trichi- 
niasis aufgestellt: „Plötzliche Anschwellung des 
Gesichts, insbesondere der Augenlider, nachdem 
Patient schon mehrere Tage sich wie zerschla- 
gen gefühlt, und, den Appetit verloren hatte; 
diese Geschwulst verursacht nur Spannung, keine 
Schmerzen; Fieber mit sehr schnellem Pulse 
und reichlichen, "oft übelriechenden' Schweissen, 
Schmerzhaftigkeit und’ Schwerbeweglichkeit der 
Arme und Beine; Muskeln geschwellt und 'ge- 
spannt, schmerzen ‘empfindlich bei Druck und 
bei jeder Bewegung; halb gebeugte Lage der 
Extremitäten, in’ denschlimmsten' Fällen völlige 
Unbeweglichkeit ‘des Körpers ‘und höchste Em- 
pfindlichkeit desselben. ‘ Magendarmkatarrh mit 
gerötheter, etwas belegter und austrocknender 
Zunge, Oedem der Füsse‘ und Schenkel, wenn 
das  Gesichtsödem' nach ‘wenigen Tagen: ver- 
rn ist, in kurzer Zeit Haäutwässersucht,* 
Behbens berichtet über iriän } in Quedlinburg 
ausgebrochenen Fall von' Trichiniasis. | 

Ein Einwohner 'schlachtet ein verdächtigbs 
Schwein, in dessem’ Fleisch später Trichinenauf- 
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gefunden, werden; ‚vier,!beute aus (der..Eamilie; 
des Eigenthümers erkranken .-8 Tage, nachndem: 
Schlachten. an. einem „rheumatischen . ‚Leiden. ud 
Zuerst "wird die „feuchte Wohnung“, als Krank-, 
heitsursache angenommen, als, aber. auch „Andere, 
die von demselben. Schweine genossen hatten, 
unter ähnlichen 8 'mptomen erkrankten, entsteht 
der. "Verdacht der, Trichinen- -Ansteckung. "Eine 
Kranke, stirbt, ohne näher auf Trichinen unter- 
sucht zu werden. Der Gefreite B., welcher beim 
Schlachten geholfen, und rohes Fleisch genossen 
hatte, wird sorgfältiger auf diese Krankheit ver- 
folgt, deren ‚Symptomencomplex er in. vollem 
Masse _ bietet... ‚Bei seiner Aufnahme in das 
Garmisons- Lazareth zeigt er die Symptome eines. 
an ‚rheumatischem Fieber und Muskelrheumatis- 
mus -Leidenden, eine „lähmungsartige Schwäche 
in den Extremitäten. bildet die Hauptklage, dazu 
gesellen sich heftige Schmerzen, namentlich in 
den Waden ‚und ein , eigenthümlicher . Zustand 
von. Starrheit in ‚bestimmten Muskelgruppen. (EI- 
lenbogen . und Kniegelenk), Oedem des Ge- 
sichtes wird nicht beobachtet, dagegen. in der 
vierten. Woche ein nicht Hedaltändes ‚Oedem 
beider Füsse. Die Wärme ‚des Körpers beträgt 
durehselmittlich 310 Aging 


; Bis iunterseheidet,, folgende, Een, i) m 
en ‚des . akuten „Magendarmkatarrhs, „das 
für. jenen. Kranken .auf«8— 12. Tage... geschätzt 
wird. 2) Das. Stadium: der Muskelaffektion, das 
in.tleichteren. Graden'/allmählig in das der: Re- 
convalescenz';übergeht,..in ..heftigeren Fällen das 
3). ityphöse Stadium folgen: lässt. ‚Da: von:9 in- 
ficirten Personen 5 erweislich nur von geräu- 
cherten, Knackwurst gegessen, so wird dem Ge- 
nusse_ derselben die Ursache ‘der Trichiniasis 
zugeschrieben und mit Recht auf die‘ Gefahr 
selbst „des geräucherten, Fleisches® ‚hingewiesen. 


 Eönidois meh Mittheilimgen von’ einer auf 
der ‚Insel ne | HE en ‚Trichinen- 
epid emie. „ 


„Die: Biictmakaindne helm im; hiläte: 1861 
auf dem Gute „Vorwerk: auf: der, Halbinsel. Jas- 
mund; nach »»dem-KEinschlachten „erkrankten... die 
Herrinsund zwei Dienstboten. «»Alsdann trat, .die 
Krankheit zu, .@löggentin auf, wohin: die, Herrin 
gereist war, | auch «der iEexr;i, die Tochter.-und 
einigs:Domeöstiken »werdei befallen, ebenso. fast 
gleichzeitig’ ‚der Sohn! auf„dem--nahe: liegenden 
Güte :Muhlitz.und: dessen Gemahlin, bald. darauf 
auch derandere 'Sohm.auf dem Gute ‚Derglase. 
Die Erscheinungen: sind die: spezifischen Sympto- 
mencomplexe der; Trichiniasis, allerdings in mäs- 
sigem Grade und ziehen sich gegen 3 Wochen 
hin.) Es wird ‚ferner: einer» zweiten, auf Rügen 
aufgetretenen Triehinenepidemie Erwähnung: ge- 
than, die ‚augenblicklich noch nicht. völlig 'erlo- 
Schem seisiı Die nachträgliche Untersuchung: von 


Mettwurst, führt, zum Nachweise ı bereits. verkalk- 
ter or mac mit den age hs 
RT 3 Wi Won er. oral 0 

w. Schdtge‘ 'theilt in’ seiner Tnäugüräldis- 
sertätion einen ünter der Leitung von Traube 
im Krankenhause in Berlin beobachteten‘. Fall 
von. Trichiniasis mit. 

Der Kranke, seinem | Geschäfte nach Schlächter, 
hat, in den letzten Jahren. täglich rohes geschab- 
tes‘ Schweinefleisch genossen und bereits zuvor 
an ähnlichen Erscheinungen, als denen der Tri- 
chiniasis gelitten. Bei seiher Aufnahme in’s 
Krankenhaus glaubte er an Rheumatismus’ und 
an einer Gesichtsrose zu leiden, Das Fieber 
war hoch, die Augenlider und das Gesicht öde- 
matös 'geschwollen, die conjumctivae injieirt, starke 
Schmerzen, ‚vorzugsweise Kopf- und Kreuzschmer- 
zen und eine Zerschlagenheit des ganzen’ Kör- 
pers sind ‘die Hauptklagen. Die Temperatur 
steigt bis auf 400. Der Unterleib normal. Da 
der Verdacht auf Trichiniasis vorliegt, werden 
zweimal Versuche  mittelstder‘ Middeldorff’schen 
Harpune, ‘jedoch resultatlos ausgeführt, » später 
durch eine kleine‘ Ineision "am Unterschenkel 
ein "Muskelstückchen 'ausgeschnitten > im‘ dem 
zahlreiche noch lebende  Triehinen » in“ 'spindel- 
förmigen „"'vollständig' 'durchsichtigen  Gebilden 
aufgefunden wurden. Patient‘ wird etwa: 5; Wo- 
chen’ nach der Aufnahme‘ mit zurückgebliebenem 
eiserne in den Ns ge 1% 


f1 { 


ar 


Tüngel heilt idtefegsänte! Fälle von: yErkranli 
ungen aus ‘dem Jahre 1851 in «Hamburg mit, 
welche in ’Folge ‘des Genusses‘'' von ‚Behinköin 
entstanden, 'wahrscheinlich vauf. eine’ Trichinen- 
infektion zurückzuführen sind. T. maeclit bei 
dieser: Gelegenheit, „auf, das, ‚Fischgift, aufmerk- 
sam, ‚in ‚dem nach ‚den; ‚toxikologischen;, Mitthei+ 
lungen des Oberamtsarztes; v, Faber, das, Eleisch 
des. Störs„ und. ‚Hausen, ..im „rohen, Zustande;,ge- 
MORaPıH, Krankheitsorscheinungen ertarEne th 

7. nah 


‚ Biedlen: stellt Versuche, an Kapinchen, ib 


7 Bas 


en Kali und ‚Natrum Dass 
an...Er: findet 1).Kali,.und ‚Natr,,pier., tödtet, 
selbst in möglichst .. ‚hober,, ‚Dosis’gegeben, weder 
die Darmtrichinen noch, die .Muskeltrichinen; 
2),..e8) verhinderts die, Einwanderung, (der, Em- 
bryonen. nicht „ und» stört „deren. Entwicklung in 
keiner. Weise...: Die, Kaninchen ‘gehen. ‚eher..als 
die ‚Trichinen zu ‘Grunde, ..; .E..glaubt, in; Ueber- 
einstimmung zahlreicher „anderer. Stimmen, dass 
die‘-sicherste Therapie .in der ‚von Zenker-, ‚vor- 
geschlagenen ‘Anwendung ‚von. Purgirmitteln ‚86i, 
so! lange: die. -Trichinen '.den Basalanab nicht 
verlassen- haben. 

2, /Tüngel theilt einen.. tödlich, en 
Fallıvon Trichinenkrankheit mit. se I9ianoy 


YDaraH a MITIBANAI 


 Deiselbe "betrifft "einen: ‚16jährigen 'Schiffs- 
welcher‘ eben mit einem Schiffe von 


Jungen, 
'Valparaiso . nach, Hamburg gekommen, am 
16. April ‚im, Trankenhause; "aulgenemmcn, am 


24. April der Krankheit erlag. Hinsichtlich 
der «Symptome: wird: vor. Allem‘ die grosse all- 
gemein verbreitete Schmerzhaftigkeit 'hervorge- 
hoben; ‘während die so’ charakteristische ödema- 
töse Anschwellung fehlte. Aus diesem letzteren 
"Grunde, ‚war nur vorübergehend an die Möglich- 
keit einer, Trichineninfektion gedacht und der 
Beschaffenheit des Stuhles keine ‚nähere Aufmerk- 
samkeit geschenkt worden. Die Sektion wies ausser 
Bronchopneumönie und‘ zahlreichen grossen ty- 
‚phösen Darmgeschwüren: die Muskeltrichinen 'in 
verschiedener‘ ’ Grösse: und‘ Entwicklung ‘(überall 
"mit Ausnahme’ des Herzens) und ausgewachsene 
Darmtrichinen, letztere in geringer'Anzahl, nach. 
‚Genaue ’Nachforschungen ergaben, dass.‘der Ver- 
‘bliehene''von'dem Fleische eines von Valparaiso 
-Mitgenömmenen' Schweines‘ gekostet hatte, ' wel- 
ches am 1. April auf dem Schiffe &eschlachtet 
war und von dem die Mannschaft etwa 30 Pfund 
Fleisch frisch’ verzehrt "Hatte. In einem noch 
vorhandenen, von jehem" Schweine stammenden 
Peigehstüdke' gelingt es in der That, die einge- 
kapselten "Trichinen Aufzüfinden. 


1b Spencer , Cobbold. constatirt, das Killer 
des gemeinen Katzenspulwurmes im  mensch- 
Hi hen Körper, ‘Von acht, einem. 13 monatlichen 
‚Kinde, abgegaugenen. Würmern erhielt Sp. (. 
‚vier, ‚durch. ‚Mr. Scattergood zur Untersuchung, 
und erkannte. dieselben als Ascaris mystax. . Da 
enes; „Kind, „während , der letzten. 3... Monate 
ER Sellerie- Stücke , zum Kauen erhalten hatte, 
glaubt, ‚Scatiergood. auf diesem, Wege, die Keime 
der Würmer in . den. Organismus ‚importirt, 
Aber auch zwei ältere Fälle führt der Verf. 
auf diesen bisher kaum &18 menschlichen 'Para- 
siten in ‘Anspruch 'gehommenen Spulwurm zu- 
rück, indem er einmal‘ den ‘Nachweis liefert, 
dal” "Dr. Belline ghams’ Ascaris’ alata (Dublin 
Medical Press NP, 1839) mit A. mystax’ iden- 
tisch ist und’ andererseits eine’ noch frühere Mit- 
theilung von Dr.\Pickels, welcher eine beträcht: 
liche Anzahl ähnlicher Ascariden einem''28jäh- 
rigen Patienten 'äbtrieb (Transäet. of the Asso- 
eiat. of Fellöws and  Licentiätes of'the King 
and Queen’s College of er in Ireland 
v. IV, V) heranzieht. | 


Zur Ergänzung des vorjährigen -Berichtes 
bedarf die interessante Mittheilung von Schneider, 
nach welcher die Spiroptera hominis Rud. mit 
der Filaria piseium identisch ist, und als 
menschlicher Parasit wahrscheinlich überhaupt 
hinwegfällt, einer besonderen Erwähnung. Die 
angeblich aus der Harnblase 'eines' Mädchens in 
London : stammenden welche von 
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sllhE sd I Tall 88 
Bine ‚am Rudolphi' geschickt und: von diesem 
als’ . Spiroptera° hominis‘ beschrieben waren, 
‚werden im zoologischen Museum zu Berlin auf- 
bewahrt, und'sind nach ‚Schneider nichts‘ weiter 
als die sehr! "gemeine Filaria piscium' (Agamo- 
nema  piscium).'Da>'aber Rundwürmer, welche 


in’ 'geschlechtlosem Zustande in Fischen 'zu' leben 


‘bestimmt. sind; ‚nicht wohl‘ in der Harnblase 


'eines Menschen ausnahmsweise auftreten können, 
liegt der Verdacht eines Betruges ‘nahe,’ umso 
näher, als sich in 'einem- zweiten Glase, welches 
aus‘ der‘ Harnblase derselben ' Person’ entleerte 
„Concerementa'  Iymphatiea“ ‘enthalten’ ur 
Fischeier fanden! ERST E22 


Dr. Palm berichtet. über eine en Asea- 
riden bedingte Wurmkrankheit mit tödtlichem 
Ausgang. .;, 

Ein 23monatlicher BEaR., Bn. vom ‚Fieber 
befallen, Die Zunge, zeigt einen leichten. ‚gast- 
rischen. Mer Appetit. fehlte, _ er Stuhlgang war 
nicht- abnorm, die Hauttemperatur. nicht auffal- 
lend erhöht., Auf 6 Pulver, yon Oalomel und 
Santonin trat Diarrhoe ein mit Abgang, ‚von 
mehreren nur 21/,—3'' langen Spulwürmern. 
Auf weitere Santoningaben werden, theils. durch 
Erbrechen, theils durch den Stuhlgang innerhalb 
3, ‚Tagen. ‚58, Würmer entleert, „„Pieberzustand 
bleibt. Am. 12. ‚Tage ‚erfolgt, der Tod, nach 
leichten Conyulsionen. ‚Bei ‚der 48 ‚Stunden 
nach. dem Tode. ‚yorgenommenen Sektion ersehien 
der Dünndarm, auf eine Strecke von 2” ‚schwärz- 
lichroth mit in ‚die Leibeshöhle hervorragenden 
weissen Jungen Spulwürmern. 5 derselben und 
ein älterer waren bereits in Verwesung begriffen, 
entzündliche Exsudate:des’Darmes fehlten. Bei 
Eröffnung des Darmes finden sich 33 Würmer 
mit, ihrem, hintern Dritttheil im Lumen, des. Dar- 
mes, ‚mit ‚ihrem, mittleren ‚Dritttheil von, Darm- 
schichten. umlagert, . „Der Darm war somit nicht 
in »gerader' Riehtung, sondern \schichtenweise in 
schräger Richtung:/durchbohrt.; „Der. Anfang. be- 
gann mit einer deutlichen Rinne in der Schleim- 
haut von 2—3‘’ Länge, während ‘der darauf 
folgende Canal eine Länge von '6—10“ er- 
reichte. P. nimmt an, dass die fünf in der 
Bauchhöhle  todt,, und. theilweise verwest gefun- 
denen Würmer die ersten waren, die den Darm 
durchbohrten..und dass erst: (?) ‚der -Angriff-des 
Darms von 38 weiteren Würmern die 'Veran- 
lassung zu den anhaltenden Fiebererscheinungen 
gab und den Tod zur. Folge hatte. 


Ranson reclamirt für sich die Priorität für 
die Beobachtung der Helmintheneier in den 
faeces und deren Verwerthung zur Diagnose, 
indem er auf seinen Aufsatz verweist: „On the 
Diagnosis of, and. Treatment for, Round-worm ; 
and .on ‚the: Oceurence ‚of. a. New. Species of 
Taenia in: the Human Body.‘ re Times: and 
Gazette Jun. 1856. ° u 
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»»Die.:von' Demarguay: in. der milchigen Flüs- 
‚sigkeit einer Skrotalgeschwulst entdeckten „klei- 
‚nen wurmförmigen Wesen“ ‚und Wurmeier dürf- 
ten. ‚trotz der von. Lemoine beigefügten. Abbil- 
dung, sehr zweifelhafter: Natur: sein, ‘zumal: die- 
selben von Davaine in der‘ihm. zur Untersuch- 
ung übersandten Flüssigkeit‘ vergeblich gesucht 
wurden. Nach .den in..der.Gaz. med. gegebenen 
‚Zeichnungen lässt, sieh in. der "That über die 
‚Natur der ‚fraglichen Körper als Gerinnsel oder 
Nematoden. kaum mit „Sicherheit entscheiden, 
indess bemerkt Davaine, ‚dass die Zeichnungen 
dieser kleinen Thiere genau Nematodenembryonen 
entsprächen. „Ce fait,“ fährt. ver fort, „est 
dont-tout & fait nouveau; mais est-il bien r&el? 
N’y a-t-il pas eu la quelque. illusion ?* 


in denen 
gegen 


Debout theilt mehrere Fälle mit, 
er mit Erfolg Zuckerwasser - Klystiere 
Oxyuren angewendet hat. Er 
einer Lösung von 30 Gr. Zucker in 120 Gr. 
kalten Wassers und glaubt mit Mandl, dass 


der Zucker diese Thiere durch rosihlib 
tödte, 

Vix fand an macerirten Hautstücken von 
Asc. lumbrieoides circumscripte pigmentirte 


Stellen mit einer Oefinung im Centrum. Die 
Oeffnungen liegen meist in den Zwischenräumen 
der Gürtelstreifen und führen in napfförmige, 
blindgeschlossene Gebilde, deren Natur und fei- 
nerer Bau nicht erkannt werden konnte. 


2. Cestoden. 


Dr. Löwenthal in Berlin. Ochsengalle gegen den Bandwurm. 
Bekanntmachung. Preuss. Medicinalzeitung. Nr. 17. 


Walter in Offenbach. Ueber Kali - picronitricum als 
Bandwurmmittel. 'Virchow’s Arch. XXVI. Heft 1u.2. 


Prof, Fr. Mosler in Giessen. Studien über Pikrinsäure, 
Vorläufige ‚Mittheilung. ‚Virchow’s «Archiv XXYVII 
Heft_3 u. 4. 


A. Debout. Note sur les deux agents anthelminthiques 
les plus inoffensifs. Bull. gen. de Therap. 1862. 


— — Note sur une emulsion tenifuge. Ebendaselbst. 
ie im Journal d. Med. de Bordeaux. Jan. 
863.) 

Affection vermineuse; Fb de la face et‘ amaurose 
:sympathique;,bons effets des semences de eitronille, 
— .Journ. de Med. de Bordeaux. — ;Revue de Ther. 

 medie. chirurg. — Acces epiliptiformes determines 
par le taenia; expulsion par l’huile de Croton Figlium. 
— ‚L’union medicale. 89. — .Impartiale, 
R. Leuckart. . Parasiten, Nachträge. | 
G. Nonweiler. De Echinococeis. hepatis. 
Berolini. 
B. Naunyn. Ueber die zu Echin. hominis gehörige Taenie, 
' -'Müller’s Archiv. Taf. X. B. Fig. 1-4, 
— — De Echinococei 6volutione. ‘Diss. inaug. Berolini. 


Dr. H. Krabbe in Kopenhagen. Die Isländischen Echino- 
coccen. Virchow’s Archiv. XXVIL Heft 3 w 4... 


Dr. 


Dissert, inaug. 


Fiedler. 


bediente sich ° 


Arth.. Leared. A. Plan of, for.the. Prevention of therFatal 
Cystic Disease of Iceland. Med. Times and Gazette, 
Sept. 

Fall von Cysticerken in den Mesentärstäihle, 

im Gehirn und in der Lunge. ‘ Virchow’s Archiv. 

. Heft 3. bi 

Billard. ' Observation d’hydatides des "reins, 

.medicale. 118. 


Hydatids passed by the Urethra. —. Recovery. — Med. Tim. 
and Gaz. August, 

Bertolus. 

’homme. 


L’union 


Sur le döveloppement de Bothriocöphale de 
Comptes rendus de Pacad. des Sc. T. 57. 


Knoch. Ueber den Bothrioceph. latus ete. Oesterr, Zeit- 
‚schrift £. prakt. Heilk. Nr, 21. Lö 


: Walter wendet das. Kali-pieronitrieum . mit 
Erfolg gegen die T.. solium an. .‚Kousso und 
Granatwurzelrinde waren in wiederholten Kuren 
vergeblich angewendet... Es wurden, ‚ohne auf 
Diät und.sonstiges Verhalten Vorschriften: zu 
ertheilen, . Pillen. von:je 1 Gr. Kali picronitrie., 
5 Stück mal täglich, eingegeben und am, vierten 
bis fünften Tage erfolgte der arg des. Wur- 
mes sammt Kopf. 


Mosler wendet Natron -  pieronitrie. gegen 
die Finnen der solium im: Schweine an und 
kommt ‘zum Resultate, dass diese Substanz 
nicht im Stande ist, die Entwicklung: der Finnen 
aufzuhalten. 


Debout macht auf die Wichtigkeit der 
Wurmeier in den Faeces zur Diagnose der 
Wurmkrankheit von Neuem aufmerksam und 
theilt Copien von Davaine’s Abbildungen der 
Eier von Asc. lumbricoides, Oxyuris vermicularis, 
Trichocephalus dispar. und Taenia solium mit. 
Gegen Taenia solium wendet D. mit Erfolg die 
Samen der Citrone an und schlägt dieselben in 
Verbindung mit Ext. fill. mar. in ı folgender Mi- 
schung als Bandwurmmittel vor: 


Gereinigt. Citronensamen 40 Gramm. 
TE. NEN TR ante 
Wasser... A 6 
Filic. mar. aeth. Oleum. 4 3 8 Gramm. 


„Nach ..D.’s: Versuchen tödten die, Citronen- 
samen nicht nur. die Taenien, sondern sind auch 
mit, ‚Sicherheit ‚gegen die  Spulwürmer anzu- 
wenden, sun, nd 

Für. ‚die Heftigkeit ‚der, :nervösen ‚Zufälle, 
welche ‚in Folge des : Bandwurmes‘; auftreten 
können, liefert folgender (in..der. Revue. de th£r, 
med. chir.) mitgetheilter Fall ein interessantes 
Beispiel, 

‚Ein '39jähriger, Mann, stets . von. ‚guter: Ge- 
sundheit, wird. ‚plötzlich ‚von Schmerzen. . des 
rechten Auges und ‚der. entsprechenden Gesichts- 
seite ‚befallen.: 2: Tage später ‚stellt..sich‘ Para- 
lyse. des; Gesichts und, Verdunkelung; zuerst 
des rechten, . dann ..des,. linken; Auges. ein; 
die ‚zur. vollen Erblindung . fortschreitet.:.. Da er 
4 Jahre; vorher den Schanker. gehabt, glaubte 


man, die Zufälle” seien syhilitischer Natur, und 
richtete demgemäss die Behandlung ein; als 
aber bald Proglottiden‘ in’ den 'Faeces bemerkt 
wurden, verordnete‘'man' zwei ‘'Unzen Citronen- 
samen und 8 Stunden später Ricinus- und Ter- 
pentinöl. "Nach dem Abgang einer Taenia von 
19 Fuss Länge stellte sich das ‚Sehvermögen 
allmählig vollkommen: wieder’ her, die‘ Paralyse 
verschwand und 21/, Tagespäter war keine Spurider 
verschiedenen Symptome mehr zu‘ erkennen. 

" Ein Fall von epileptischen Zufällen, ‘die von 
‘der 'Tänie 'herrührten und nach 'Austreibung 
‘derselben mittelst‘‘Crotonöl verschwanden, findet 
sich in: der: RER Mine aus‘ dem Impar- 
burg 1863 eitirt, ae 

IDie weichen Hokamförun des eartie 
and der "zugehörigen Taenie haben Leuckart 
‘zu’ nochmaligen 'Vergleichungen ‘der Haken jün- 
gerer.und älterer Bandwürmer veranlasst, "und 
Ds ist zur Ueberzeugung gekommen; dass die 
Haken’ der Blasenbandwürmer ganz allgemein 
“mit zunehmendem Alter durch Ansatz neuer  Chi- 
tinmasse an den’ Wurzelfortsätzen. immer grösser 
und 'plumper werden. Die :charakteristische 
‘Bildung: der Huken "bleibt trotzdem in den ver- 
schiedenen  ‚Alterszuständen erkennbar, wenn 
gleich‘ nicht 'selten an den Haken der Cysticer- 
-cen Missbildungen “beobachtet werden, die mit- 
unter’ eine jede »Aehnliehkeit mit "der typischen 
Form vollständig verwischen. ' Auch Krabbe 
hat‘ dieselben Beobachtungen gemacht. L. hat 
“auch “durch: wiederholte Fütterungsversuche der 
Taenia solium an Schweinen die junge Finne 
"(Cyst.\icellulosae) vor Anlage des Kopfes kennen 
gelernt. Die erste Anlage‘ides Kopfes geschieht 
an Blasen von etwa 0,8 Mm. Grösse 3 Wochen 
-nach' der Fütterung: "Nach. Krabbe und Leuckart 
‚gehört die Muskelfinne des Rehes zu T. solium. 
“Zahlreiche Versuche:Z.’s, ‚die Finnen der T. me- 
diocanellata im Schweine ‚ gross zu. ziehen, 
‘führten ‘niemals zu ‘einem Resultate, und wird 
hierdurch. Küchenmeister’s ' Behauptung wider- 
legt,‘ dass die Finne » dieser Taenie: mitten zwi- 
‚schen den - une des ee vor- 
kämen. 

Es stellt er: allmählig immer war Ihorams, 
dass» die" T, mgeßocssmehbuieh einen ungleich. grös- 
seren Verbreitungsbezirk hat, als die T. solium. 
‘Der Bandwurm der Neger und Abyssinier, ‘der 
‘schon! von’ Bilharz (1858) als ohne Haken be- 
schrieben ‘wurde, ist nach Küchenmeister : mit 
dieser "Tänie' ‚identisch. Ebenso ist  sieherlich 
‚der »Bandwurm der am: Baikal lebenden Buräten 
dieselbe «Artis In: Kaschin'si (Petersb. med. Ztg. 
1861) Mittheilungen wird »dieselbe zwar T. ıso- 
‚lium genannt; 'alleim aus »seinen’näheren Angaben 
resultirt die  Unrichtigkeit dieser Bezeichnung. 
'K.\ machte  seinevBeobachtungen in 'Irkuts an 
«den hier. garnisonirten Buräten, die fast sämmt- 
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lich‘ noch Bandwürmer ihrer ''Heimath  beher- 
bergten (bei 130 Sektionen nur 2mal vermisst!). 
Die ‚Lebensweise dieser Leute in ihrer Heimath 
aber lässt die ungemeine Verbreitung des’ Band- 
wurmes kaum auflallend erscheinen. ' Als Hirten 
ernähren -sie sich fast. ausschliesslich ‘von Fleisch 
(Rind', ‘Schaf, Kameel, Pferd‘, "Schweine 
werden nur in‘ geringer Zahl geschlachtet), und 
dieses" reinigen sie. weder vollständig‘, * noch 
kochen sie es gar. Fett, Leber, Niere werden 
ganz roh gegessen und kranke Thiere ebenso 
‘wenig ' verschmäht wie faule Cadaver, '' Dabei 
‚sind | sie »so''gefrässig, "dass zwei Männer’ ein 
einjähriges Schaf'in einer Sitzung 'aufzuspeisen 
vermögen. ‘Auch der‘ Echinoeoceus scheint 
unter den Buräten im'Zusammenhange mit ihrer 
Lebensart sehr verbreitet. 


In Dänemark eh chriokichh, Krabbe ‘die T. 
mediocanellata etwa “eben .so häufig als T.' so- 
lium vorzukommen, derselbe ‚Beobachter machte 
es sehr wahrscheinlich, dass 'ider : Oysticereus 
tenuicollis: aus ‘der Reihe der’ menschlichen Pa- 
rasiten ‚ausfallen muss, indem Eschricht’s Angabe 
auf. einer Verwechselung "beruhe.' Sowohl’ in 
dem von Schleisner als von Thorstensen  beob- 
achteten Falle handele 'es sich wahrscheinlich 
um’ den Echinococeus. 


Nonweiler gibt in seiner: Inauguralabhand- 
lung eine kurze Darstellung über die Entwick- 
lung unserer Kenntniss vom Echinococeus, wen- 
det sich‘ dann zur 'Aetiologie der Echinococcen- 
krankheit,  bespricht deren‘ Symptome, ' Diagnose, 
Prognose ‘und Therapie’ und: beschreibt einen 
Krankheitsfall, ‘der wahrscheinlich auf einen 
steril gebliebeucn Echinococcus zurückzuführen 
ist ah 

Ein‘ '18jähriges. Mädchen’ klagt über heftige 
Leibschmerzen, die vom . Magen ' auszugehen 
scheinen.’ Nachdem dieselben 11/, Jahre hin- 
durch bestanden, wird. plötzlich 'in ‘der Leber- 
gegend ungefähr eine halbe Fingerlänge vom 
‚rechten :Sternelrande entfernt, "eine runde kleine 
Erhebung bemerkt, die‘ gleich "anfangs sehr 
schmerzhaft ''istrund sich gleichmässig vergrössert. 
‚Wenn '«die Kranke auf dem: Rücken oder: auf 
der: ‚linken Seite‘ liegt, wird! ‘der Magen nicht 
belästigt. Sie ist . vom. 'kräftigem Körperbau, 
die 'Perkussion ergibt am ‘Thorax keine Verän- 
derung, »die’ Auseultation: weist‘ in der hintern 
Seitengegend  vesiculäre Athmung ‘nach, der 
Herzschlag) wird unter ‚der Mamillarlinie in dem 
‚vierten 'Intercostalraume: wahrgenommen, ‘Appetit 
guty' Durst vermehrt, | keine Breehneigung, 'Ver- 
stopfung anhaltend.' Am: Leibe" unter der’ Nabel- 
gegend wird ein»voller' und‘tympanitischer Schall 


‘gehört, im  Epigastrium und beiden Hypogastrien 
‘erscheinen die ‚falschen Rippen durch. eine». kinds- 
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‚kopfgrosse ...'Geschwulst «s vorgetrieben.ı; Pereus- 
sionston» über. der  Anschwellung vollkommen 
‚dumpf:: Mit Hülfe des »Stethoskops. wird »ein 
leichtes Zittern wahrgenommen. Die Geschwulst 
‚wächst allmählig. und;erseheint wieder hart. Die 
Punktion ‚wird ausgeführt, »und circa 2000.0:6, 


einer. schmutzig-gelben Flüssigkeit entleert, in 
der sich ‚eine grosse ‘Menge Eiweiss, Eiterkör- 


‚perehen,, Faserstoffgerinnsel, . aber: keine scolices 


finden. »Die Kranke genäs. 


» Naunyn liefert den wichtigen en 
‚Beweis. .'von der. Uebereinstimmung der Taenia 
des ‚Echinococeus' hominis mit..der -des-Echin. 
veterinorum und macht «die im. der letzten Zeit 
namentlich. » vons«.Leuckart:' betonte (Identität 
beider Echinococcen unzweifelhaft. Allerdings 
hat es N. unterlassen müssen (wegen der un- 
‚vollständigen "Ausbildung. der Embryonen), «durch 
Verfütterung der «T. Proglottis ‚wiederum den 
»Ethinococeus zu ziehen, und somit den Entwick- 
lungseyelus sexperimental ‚zum: vollen Abschluss 
zu bringen, ‚indess : möchte: die ‚von: ihm. gefun- 
dene: /Thatsache ‘zum Beweise vollständig» aus- 
‚reichend.. sein. . Interessant: aber.» wäre es, \ızu 
constatiren,ob. die aus den Taenien des mensch- 
lichen. 'Eehinococeus in » den: Hausthieren: .gezo- 
genen Blasenwürmer die. kleiner...als E.; vete- 
rinorum oder scolieipariens bekannte E.-Form 
-geben mit Ausschluss »des: E,valtrieipariens, 

»N. verfüttert die aus seiner punktirten Echi- 
noeoceusgeschwulst sentleerten Brutkapseln, deren 
Zugehörigkeit zu Beh. oaltricipariens durch die 
‚Bektion ı nachgewiesen: werden !konnte, an zwei 
‚Hunde; ‚Der ‚eine. Hund: »wurde'.am »25;; der 
zweite am 35. lage: .nach der , Fütterung  ge- 
‚tödtet. 
Pylorus an durch die obere Hälfte, 
zwischen den Zotten sitzend, kleine 1—1?/, Li- 
nien lange, lebende Tiaenien, aufs genaueste mit 
T, echinococeus ‚©. Lieb, übereinstimmend... Sie 
besassen 4 ‚Glieder, mit vollständig geschlechts- 
reifem ZEndgliede.' xDie Geschlechtsorgane‘»sind 
mit den: von.Leuckart beschriebenen Geschlechts- 
oxganen; von T.-echinococeus durchaus identisch. 
«Der Uterus» war.istrotzend mit«Biern gefüllt, in 
‚denen: indess» die: Embryonalhäkchennöch nicht 
unterschieden ‚wurden. ‘Haken:und Kopf haben 
dieselbe Beschaffenheit, wie sie die von T. echi- 
‚nococeus. in«der 5. !und: 6. Woche ihres Alters 
zeigen ; ‚ebenso »stimmen die Gefässstämme'/über- 
ein. Dem Einwurf, als''könnten diese Taenien 
möglicherweise. nicht von den verfütterten ‚Sco- 
‚dices ;.abstammen, begegnet N, indemiser auf 
‚die, ‚grosse Seltenheit der /T, sechin.ı bei’; den 
Stadthunden «und: auf: die Behandlung 'des(Hundes 
(der. 41: Tage: ins Gewahrsam gehalten »und; mit 
‚geköchten ‚Speisen: gefüttert war)» verweist, ‚und 
«vor allem die Uebereinstimmung des „Alters«.der 
Taenien mit der seit Fütterung verflossenen Zeit 


- 


£ 
Lei 


Im: Darm: ‚des. letzteren fanden! sich‘ vom ı 
vereinzelt ; 


nach ‚Massgabesdes 'Wachsthums‘ der‘ T.i'echino- 
<coccus heryorlhebt. .'! ©: ‚tatlaiı 

Bezüglich: derzwischen Eruchane und’ Naunyn 
bestöhniklen Differenzen. über‘ den Entwicklungs- 
modus..der -Echinococeusköpfehen, macht Lirim 
‚Nachtrage seines Werkes einige Bemerkungen. 
Während N. die jungen‘ Echinococeusköpfchen 
im Normalzustande. in: 'den-Hohlraum der. Brut- 
kapsel : hineinragen und» wie .@.. ‚Wagener :von 
vorn. herein in ‚dieser. Haltung, «mit;.der',Cutieula 
‚nach. ‚aussen, sich. entwickelm lässt, hält Li (diese 
Haltung für eine: secundäre,  unds.die,' vorzeitige 
Umstülpung: für ‚eine Ausnahme. »L.«bleibt „auch 
jetzt. noeh: bei „seiner: frühern . Auffassung, dass 
die scolices zuerst als Hohlknospen dem Birut- 
kapseln äusserlich anhängen, theils wegen der 
Analogie mit den. übrigen Bandwürmern, (theils 
wegen. der» Aushöhlung der Knospen. „Wenn 
die Köpfe «gleich: von » Anfäng. frei: 'in« den 
Innenraum der Brutkapsel hineinknospeten, «dann 
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sollte «man: doch von vorn. herein ‚bei :ihnen 
‚auch die «spätere : solide .. Bildung - erwarten.“ 


Flimmerhaare «auf. der Innenfläche ‚.dersMutter- 
blase, sowie, auf der. Brutkapsel. sah L.».nicht. 
‘Die: Entstehung der Tochterblasen: dureh ‚Um- 
bildung aus«RKöpfehen, bestätigt \L,, , sowie er 
‚anderseits: für ihre Sprossung zwischen .den'.La- 
mellen 'der';Mutterblase ‚einige ‚berichtigendeNo- 
tizen » 'hinzufügt» ‘Den. Körnerhaufen,.' aus wel- 
‚chem‘, sich.»zwischen‘. den‘; Quticularlamellem der 
Mutterblase /die Tochterblase entwickelt; scheint 
hiernach. nicht ‚unabhängig: von‘ ders Parenchym- 
‚schicht : der. erstern "aufzutreten, sondern «von 
‚derselben: abzustammen,,.. gewissermassen „als 
Knospe aus derselben hervorzuwachsen ‚und: sich 
dann rasch zu trennen. h. ..„ralog 


Krabbe betichtet, dass das Eehittondeotslet- 
den „auf. Island: ‚in ‚allen: Theilen. des Landes 
verbreitet; ist «und gewesen. ist, :»so »lange..die 
.„Medieinalberichte, (1803). reichen; ‚er! hält«ies 


für, sehr währscheinlich, dassırdie Krankheit auch 


in’ früheren "Jahrhunderten ‚dort. endemisch'war, 
so lange: wämlich, wiesidie Bedingungen: für, ihre 
Entwicklung günstig »und «namentlich : Viehzucht 
die Hauptbeschäftigung der ri ‚gewe- 
sen: ist. 


Nichts; Be Aniickäin Ba tie, Echiub- 


‚kokken von Menschen und‘ Thieren! derselben 


Art angehören 'nnd von. derselben: Taenie des 
Hundes abstammen, vielmehr erscheint für (die 
Wahrscheinlichkeit der Identität‘ die, Verbreitung 
der ‚Eehinokokken unter den. Wiederkäuern; von 
grossem : Belange, » Nach «Finsen werden sie «bei 
den Milchschafen 'und Kühen nur ausnahmsweise 
vermisst: » Die’ Verbreitung der Krankheit erklärt 
‚sich vielmehr unter der Voraussetzung, dass» die 
.T, »echinococcus des Hundes: die Quelle für bei- 
‘derlei: Echinokokken : ist, «von »der: grossen: Zahl 
Wiederkäuer und Hunde in Verbindung‘ mit den 
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klimatischen Verhältnissen es, „der Lebensweise 
der Einwohner. 

Nach YittEtkesgniähsikeien, auf Island 1100 
Wiederkauer (1070 Schafe und 65 Rinder) auf 
100°Menschen ‘(in Dänemark dagegen nur 180 
auf 100), während nach Finsen‘ im Hochlande 
durchschnittlich jeder Bauer 6 Hunde hält, mit 
denen er in denselbenRäumlichkeiten verweilt. Dazu 
kommt der Mangel an Reinlichkeit und die Ge- 
wohnheiten ‘der Lebensweise.’ Nach einem Be- 
richte des’ Predigers Johnson‘ besteht die Unsitte, 
geschlachtete Schafe und Kühe zusammen zu 
werfen, erst‘ nach‘ Wochen sie’ in Stücke zn 
hauen und diese mit sparsamem Salze in Gefässe zu 
legen. ‘Die Brühe ‘des ımacerirenden Fleisches 
.soll’als leckere Speise gelten. Bei der geringen 
Zahl: von Aerzten (ganz' Island hat deren nur 
6, durchschnittlich versorgt 1 Arzt einen Distrikt 
von 300 «Quadratmeilen mit "über 10,000 Ein- 
wohnern) treiben zahllose: Quacksalber ihr ‘Un- 
wesen‘ und ‘verordnen nicht nur Hundeharn, 
sondern vauch Hundeexcremente zum innerlichen 
Gebranche, ' Nach allem, was 'man bis jetzt 
über ‘die Entwicklung‘ des Ech. weiss, müssen 
hauptsächlich folgende: Vorsichtsmässregeln zur 
Durchführung‘ kommen. . Um: die Hunde von 
den‘: Taenien frei zu "halten, überwache man 
darüber, dass’ sie nie mit"den Fingeweiden des 
Schlachtviehes ' gefüttert werden, man halte die 
Hunde so weit‘ :als möglich ‘von dem mensch- 
lichen Verkehr entfernt und sorge für "grössere 
Reinlichkeit in allen  Lebensverhältnissen. 

. Leared ‘gibt in einem kurzen Aufsatze, ‘der 
von Dr.’ Hjaltalin: in's Isländische zur Aufklä- 
rung: der» dortigen Bewohner : übersetzt wurde, 
eine populäre Darstellung der‘ Echinokokkenent: 
wieklung ; ver’; weist‘ dann auf "ganz ähnliche 
Vorsichtsmassregeln hin, ' wie sie ‘oben von 
Krabbe angedeutet «und schlägt "die allgemeine 
Behandlung der Hunde mit: Kamala'' zur Ab- 
treibung und ‘Vernichtung der Bandwürmer vor. 

Fiedler theilt einen Fall für das Vorkommen 
der Cystieercusblasen in der 'Lymphdrüsen und 
speciell in den a ee des Menschen 
mit. — 
Eine 40jährige Wittwe, seit 5 Monaten an 
kurzem : Athem , »viel’ Husten und .reichlichen 
Närlitsch weissen: leidend, abgemagert, mit einge- 
fallenem Gesicht, über’ Hitze ‘und Frösteln kla- 
gend, wird in die medieinische Abtheilung‘ des 
Herrn Geh. Med.-Rath Dr. Walther aufgenom- 
men.“ Das’ Bewusstsein der Kranken’ ist‘ voll- 
ständig, die ‘Körpertemperatur 400,3 C., : Pulsfre- 
quenz 140. ‘Der Verlauf‘ ging wie ‘bei sub- 
acuter Tubereulose. ' Der Sektionsbefund: ergibt 
unter ‘andern in 'ener Windung der rechten 
Hemisphäre, ungefähr dem Tuber ‘par. entspre- 
chend, in die’ Rindensubstanz eingebettet, eine 
ungefähr  bohnengrosse‘ Cysticereusblase, eine 
gleiche, kleinere, ‘runde ‘»an“der! untern Fläche 
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des rechten mittleren Lappens und eine dritte 


an ‘der ‘untern Fläche der’ linken Hälfte’ des 
Kleinhirns.. Auf der Pleura pulmonalis stellen- 
weise kleine,‘ "gelbgraue' Miliargranulationen. 


Rechte ‘Lunge ziemlich dicht durchsetzt vom 
kleinsten bis hirsekorngrossen , theils  isolirten, 
theils‘' gruppirten,, perlgrauen und graugelben 
Tuberkelknötchen. ° Im Centrum des‘ mittlern 
Lappens ‘eine haselnussgrosse Oysticerensblase, 
eine gleiche’ etwas kleinere im untern'rechten 
Lungenlappen ete. Milz um die Hälfte vergrös- 
sert, von zahlreichen Tuberkelknötehen‘durch- 
setzt, ebenso in den Pyramiden der Niere ein- 
zelne' eircumseripte Tuberkeln. ‘Ziemlich "hoch 
im Ileum beginnen zahlreiche flache Geschwüre, 
nach unten an Zahl und ‘Grösse abnehmend. Im 
coecum und col. adsc; "einige kleine tuberculose 
Geschwüre. Mesenterialdrüsen geschwollen, kä- 
sig infiltrirt, zum Theil 'eitrig zerfallen. In den 
Mesenterialdrüsen am üntern Theil des Ileum’s 
circa 25 Oysticerken, in jeder Drüse nur ein 
Thier, 7 


Curling veröffentlicht einen Fall vom durch 
die Urethra entleerten Hydatiden. ‘Ein 35jäh- 
riger Arbeiter wurde von Schmerzen in‘ der 
rechten Lendengegend und‘ ‘dem rechten Testikel 
geplagt,: welche einige Stunden lang anhielten. 
Es wurde dann trüber Urin und mit ihm einige 
weisse Körper ‘oft mit ‘Schwierigkeit entleert. 
Diese Zufälle wiederholten sich alle Wochen 
einmal, und” gingen‘ jedesmal etwa 4 weisse 
Körper: ab. ' Die‘ Gesundheit ‘und Körperkraft 
litt: bedeutend.‘ 'C. verordnete‘ :20: Tropfen Ter- 
pentinöl mit 5: Tropfen "Opium dreimal täglich. 
Es gingen hierauf einige ’Hydatiden (Echinocoe- 
cen) ab." Die Arznei ‘wurde eine Woche 'ge- 
nommen, ‘bis Erbrechen: eintrat unddann 'aus- 
gesetzt, dagegen 20 Tropfen ‘von Eisenchlorip 
(Ferr. sesquichlor.) 3mal' täglich verordnet. Hier- 
auf trat Besserung und Genesung ein. 


Billard: publieirt mit Rücksicht’ auf den von 
Ourling ‘mitgetheilten‘ Fall eine "ähnliche, “im 
Jahre‘ 1861 ‘gemachte Beobachtung. Ein '50- 
jähriger“ «Kaufmann, schwacher‘ ‘Constitution, 
Hustens ohne. die 'entschiedenen Symptome der 
Tubereculose, ein wenig fiebernd, wird von ’'hef- 
tigen Schmerzen “in der Nierengegend, vorzugs- 
weise der rechten befallen, Harnabgang sehr 


erschwert, " der‘ gelassene Urin weiss, leicht 
schleimig, »' Innerlich werden Pillen‘ vom 0,15 
centigr. von Terpentin und 2 centigr. Opium 


(4>täglich) gegeben. Während‘ der: ersten drei 
Tage bestehen die Erscheinungen fort. Am 4. 
Tage empfindet der Kranke einen heftigen Drang; 
Urin zu lassen, und entleertnach einigen Tropfen 
eine enorme (uantität von Bläschen, die grössten 
von Kirschengrösse, die kleinsten von der Grösse 
Sie wurden nicht näher ge- 
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prüft. ‘Die Gesundheit. stellte sich in) wenigen 
Tagen: wieder her und ist’seitdem ungestört. + 


Nach Bertolus, der die’ bereits durch Schu- 
bart entdeckten Entwicklungszustände 'des Bo- 
thriocephalus-Eies bestätigt, braucht das Ei bis 
zur vollständigen Ausbildung. des : Embryo’s 6 
bis 7. Monate. ; Der ‚ausgeschlüpfte Embryo 
encystire sich vermuthlich ‚in einem Wasserthiere 
und werde vielleicht die ligula nodosa, ein sco- 
lex verschiedener Lachsarten, dessen Haftapparat 
dem des Bothrioe. sehr (ähnlich sei. 


Knoch's. vorjährige  Mittheilungen über die 
Entwicklung : von Bothriocephalus latus: finden 
sich in: der. österr, Zeitschrift für praktische Heil- 
kunde aufgenommen, ‚von  Leuckart » aber mit 
Recht einer Kritik unterworfen, ‚welche die  Be- 
hauptungen und Folgerungen 'Knoch’s auf ihren 
thatsächlichen Werth zurückführt, Die. Ansicht 
K.'s, nach welcher die Embryonen nach. ihrem 
Ausschlüpfen mit dem Trinkwasser in den Darm- 
kanal ihres definiten Trägers kommen und, 
ohne eine encystirte Zwischenform ‘zu (durch- 
laufen, direkt «in den Bandwurm auswüchsen, 
möchte durch die resultatlosen Versuche, einen 
Zwischenträger in Anthropoden, Mollusken, Fi- 
schen und Batrachiern experimentell durch Füt- 
terung nachzuweisen, oder die Embryonen durch 
direkte Uebertragung in das Hirn, Auge, Gefäss- 
system, Haut verschiedener Thiere zu encystiren 
und so scolices heranzuziehen, keineswegs bewiesen 
sein. » Andererseits: kann ebensowenig der posi- 
tiveFund von 7 jungen Bothriocephalen im Darm- 
kanal einer ‘Hündin, welche mit Proglottiden 
gefüttert war, für beweisend angesehen werden. 
Eine methodische eombinirte Versuchsreihe, die 
für die 'beregte Frage entscheidend: wäre, fehlt 
vielmehr vollständig. Was soll überhaupt die 
Verfütterung von Proglottiden, da die Eier erst 
eine Reihe 'von Monaten: im: Wasser liegen 
müssen, um sich zu Embryonen auszubilden ? 
Wozu da die Flimmerbekleidung der «Embryo- 
nen?, ‘Auch K.’s'Versuche, welche sich auf die 
Verfütterung: der ‚\«lebenskräftigen | Embryonen 
an einen: Hund.’ beziehen (11/,: Monate: später 
würden zwei scolieces und ‘zwei  geschlechtsreife 
Bandwürmer im Darme gefunden), beweist ‘an 
sich nichts, 


‚Leuckart’s Versuche: der Art waren. stets 
negativ.» Dagegen: bewies‘ die Züchtung der 
Embryonen im Wasser, dass sie daselbst zur 
vollständigen: Ausbildung die. Zeit vom 'Sep- 
tember bis zum ‚April des: nächsten Jahres be- 
durften.‘ Die Flimmerhaare übertrafen ‘die Haken 
noch üm: das’ Döppelte ‘der Länge. 
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8. Trematodes, 
R. Leuekart. Die menschlichen Parasiten are ar" 4 

In:anatomischer Hinsicht wird hervorgehoben, 
dass ‘das Körperparenchym, "in welches! die 
Organe eingebettet ‘sind, eine bindegewebige 
Grundsubstanz: darstellt, und entweder als gross- 
blasiges Gewebe (D. hepaticum)« oder als. fein- 
körnige helle Substanz mit veingelagerten Kernen 
erscheint. Die wandständige“Lage der: Kerne 
soll :die irrthümliche' Ansicht ' Walter's' von: dem 
anastomosirenden Sternzellennetz "des exkretori- 
schen Gefässsystemes veranlasst: haben. "Dieses 
besteht aus drei:'Abschnitten, ‘den‘'feinen capil- 
larartigen Verzweigungen, welche in»funktiöneller 


Hinsieht‘ ‚am «' wichtigsten: sind,‘ den ‘grösseren 


Stämmen zur Fortleitung und :.den: nach »aussen 
mündenden ! Sehlauch: oder Sack: am 'hintern 
Körperpol: ‚Als "menschliche Parasiten dieser 
Gruppe werden eingehend besprochen :  Distomum 
hepaticum,, lanceolatum , erassum: heterophyes, 
haematobium und die wahrscheinlich freien: Ju: 
gendstände des Auges  Dist, ‘ophthalmobium sand 
Monostomum. lentis. Verf. macht zunächst, auf 
das Stachelkleid des Leberegels.' alsı Mittel» zur 
Fortbewegung in den Lebergängen aufmerksam, 
ebenso auf. das System der Hautmuskeln, welche 
aus  Rings- und:  Längsfaserhn und | diogonalen 
Muskeln bestehen. Der‘ Darminhaltı besteht 
vorzugsweise aus einer ' bräunlichen' ı Substanz, 
welche auch als: zäher Schleim die : infieirten 
Gänge überzieht ‘und Blutkörperchen nebst Epi- 
thelialzellen enthält. Der Kernstock‘ sowohl, sals 
die Hoden sind nieht! compakte Körper, sondern 
verästelte . Schläuche: und die  Genitalöffnungen 
so ‚gelegen, «dass : eine: Selbstbegattung: sehr:/un- 
wahrscheinlich ist. » Die 'Dotterballen  der:'Dot- 
terstöcke gelangen mit ‘den Eiern des »Keim- 
stockes «in. eine’ rundliche ‚Schalendrüse und: um- 
hüllen, etwa «20—25 „am der‘ Zahl, veim" Eier- 
stockei, ‚um »welches dann die Sehalenhaut von 
der Wandung:: der «Drüse 'secernirt wird, ' Die 
Entwicklung ' des- auffallend: (0,14: Mm.) grossen 
Eies im Fruchtbehälter geschieht, indem sieh das 
primitive Ei in einem Haufen heller’ 'Kernzellen 
verwandelt, und schreitet: ‚erst, ‘ausserhalb: des 
Thierkörpers im Wasser zur Vollendung.- Schliess- 
lich kommt esı«zur Ausscheidung eines: mit 
Flimmerhaären und xförmigem Pigmentfleck .'aus- 
gestatteten Embryo, welcher. den Deckel des Ries 
sprengt und: beständig um» die; Längsachse .«ro- 
tirend: bald im: Bogen, »bald im Kreise umher- 


schwimmt. „Was: aus ihnen weiter wird, konnte: 


experimentell nieht ‚entschieden werden‘, indess 
vermuthet der Verf., dass die Embryonen in 
eine Schnecke gelangen, und hier'zur-Sporoeyste 
werden, ' deren Nachkömmlinge jauf' der Weide 


in die Schafe einwandern oder ‚gelegentlieh' durch 


Zufall in-den Darm.des Menschen‘ gelangen. 80 


KEHDEMAN .d VATER 
ist eg’ vielleicht ‘ein unvöorsichtiger Trunk:> aus 
fliessendem' oder stagnirendem‘ Wasser, oder ‘der 
Genuss: von Brunnenkresse, ‘der dem Menschen 
den‘ Träger 'desı'Leberegels zuführt.‘‘ Ein derar- 
tiger Fall von Leberkrankheit: im Folge’ des 
Leberegels ist der jüngst von Biermer verfolgte: 
Ein Soldat aus Sumatra wird’ in der‘ zür.. med. 
Klinik ' aufgenommen ; er ist im höchsten Grade 
ieterisch, - olivenfarben, sehr | 'abgemagert, aber 
ohne Fieber und: Schmerzen. ' Die ‘Leber war 
nicht: vergrössert. Später traten vorübergehend 
Leberschmerzen auf, dann Parotitis,' ‘bedeutende 
skorbutische 'WEcehymosen, zuletzt‘ Pneumonie, 
Delirien, Tod.» Die "Sektion «wies. eine Perihe- 
patitis adhaesiva und: vollständige Oblitteration 
des: duet. hepat:'an der Theilungsstelle nach, 'bei- 
des:wohl nur: die‘ Folge‘ des Parasitismus seiner 
(von Zi selbst untersuchten) D. hepat. im duct. 
choled, Die Gallengänge waren theilweise stark 
erweitert; » buchtigy.'und) wie‘ die Gallenblase, 
stark ‚mit schleimiger Galle angefüllt. 

» Die) Fälle, in»welchen''Leberegel im entlege- 
nen: Körperstellen aus’ aufgebrochenen Abscessen 
entleert: würden, ‘scheinen sich’ durch Einbohrung 
der Würmer im die Blutgefässwandung und Wei- 
terwanderung’ im  'Blute’ erklären zu lassen. Zu 
dem von Busk entdeckten und von Cobbold 
charakterisirten D. verassum gibt "Verf. nach 
einem der beiden aufgefundenen‘ Exemplare: eine 
Abbildung. Eingehend werden die anatomischen 
Eigenthümlichkeiten vonD. lanceolatum bespro- 
chen, und:die: zahlreichen Unterschiede des 
Darmes, «Exkretionsorganes 'ete, von D. hepa- 
ticum hervorgehoben. Hoden und Eierstock sind 
rundliche, hinter einander gelegene Organe, letz- 
terer war von Mehlis als dritter Hoden in An- 
spruch genommen.» Es 'existirt: eine Samenblase, 
welche direkt mit’dem Hoden’ und dem Anfangs- 
theil ‘des: ‚Uterus: zusammenhängt. :Die" Eier 
treten wauf einem .ıspätern Entwicklungsstadium 
als»b. 'D. hep.: nach'aussen und) enthalten be- 
reits:einen «Embryo, der: :Flimmerhaare’ nur auf 
dem. vordern»»zugespitzten Körpertheile erhält 
und nach Sprengung‘ der Eihüllen: im Wasser 
minder 'rasch'',sich' fortbewegt. '' Er ' hat einen 
Stirnstachel;  im‘'Innern eine‘ ‘darunter ‚liegende 
Körnermasse = vund»‘ ' zwei‘ granulirte Körper. 
Wahrscheinlich‘ wandert‘ er in Paludinen, die Cer- 
carien'»aber»»in »Planorbis ' marginatus ein, “in 
welcher‘ Schnecke geschlechtlose ''Distomen als 
die muthmasslichen späteren Jugendformen auf- 
gefunden würden. Sehr interessant ist der» von 
Kirchner: beobachtete, von L. ar eeg Fall 
von Di ].sim Menschen: 
 »Die!»Tochter..ides ' Gemeinde: Sehafhirten zu 
Kaplitz, seit‘ dem 9: Jahre ‘zum: Hüten der 
Schafe verwendet, welche ‘sich von trocknem 
Brode nährte, 'und''gelegentlich auch ‘wohl nach 
dort. bestehender Sitte Brunnenkresse: genossen 
haben: mochte, beginnt 'zu 'ktänkeln, «magert ab, 
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erhält’ angeschwollene Füsse und stark » vergrös- 
serte Leber und stirbt. In der 11 Pfd. schweren 
Leber fanden 'sich "bei der Sektion 8 Gallen- 
steine und: im der Gallenblase: 47 er D. lan- 
ceolatum. | ap 


i a Hirudinei. 


R. "Leuckart. Wi; menschlichen Parasiten ete. 
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Verf. Iaeicht durkoil aufmerksam, re a 
medinischen: Blutegel anfangs gewöhnlich‘ von 
Insekten," später‘ vom Froschblut leben und 
der : gemeine: ‚Pferdeegel:' unfähig, eine: Wunde 
zu schlagen , vom: Regenwurm‘ und Schnek« 
ken sich» 'nährt. > Bei .legereifen ‘Blutegelh 
ist das»System der Hautdrüsen besonders mächtig 
entwickelt: ‘Die ‚im den. peripherischen Schichten 
der Haut)'gelegenen Drüsen bestehen 'aus Zellen. 
mit. »körniger Inhaltsmasse und: bilden  in:'der 
Gegend, des: Sattelsisieine Drüsenlage von 2-—3 
Mm.» Die) zweite Gruppe von 'Hautdrüsen (liegt 
nach 'innen: von der ersteren‘ und wird von zahl: 
reichen hellen Bläschen gebildet, deren. lange 
und zarte Ausführungsgänge sich baumförmig 
an einander lagern. Die Drüsen sondern das 
Sekret zur Bildung des Cocons ab; die ersteren 
peripherischen dagegen den die Oberfläche des 
Hirudineenkörpers bedeekenden Schleim. Das 
Nervensystem besteht aus Gehirn und Bauch- 
stamm, mit 23 Ganglien, von denen das‘ vordere 
durch die Verschmelzung, von ‚3, ...das. hintere 
von .7. Nervenknoten seinen Ursprung. genommen 
hat.. Die von Brandt als.«Sympathiecus.:gedeu- 
teten. Nerven werden: als Schlucknerven: in »An- 
spruch genommen. ' Sehr interessant‘ ist der 
Mechanismus der Kieferbewegung. Oberhalb der 
Kiefern bildet ‚die: „Mundhöhle einen Wulst, 
an dessen Innenrand sich Einschnitte für die 
Kiefer. bemerkbar machen. Hier werden die 
Riefer wie Kreissägen um- ihren Mittelpunkt ge- 
dreht, "und zwar durch drei’ Muskelgruppen in 
der Art, dass die Schneidebewegungen vorzugs- 
weise in ‘der Richtung in “kurzen, sich rasch 
wiederholenden. Zügen, von innen, nach. aussen 
ausgeführt werden. Bei der Eierablage werden 
6—20 Eier mit Eiweissumlagerung in die Co- 
cons’ "abgesetzt. Nach “einer "unregelmässigen 
Klüftung kommt 'es' ‘zur Bildung von: zweierlei 
Dotterelementen, kleinen ‘deutlichen Zellen: von 
feinkörniger : Beschaffenheit‘ ‘und grossen‘ homo- 
genen: ‚fettartigen Kugeln, ' welche‘ von dem er- 
steren umwachsen werden und die innere Darm- 
haut bilden, : während jene die ‚Grundlage der 
Leibeswand und der Muskelnivabgeben. "Früh- 
zeitig: entwickelt ‘sich! „eine Centralhöhle: mit 
Mundöffnung, ' deren 'Umgebung' sich wulstförmig 


verdickt und Schluckbewegungen' ausführt. 'Später 


tritt» ein :Bauchstreifen’ auf, und’ an der: hintern 
Hälfte » der»Bauchfläche drei’ » Paare‘ 'schlingen- 


$ 
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förmig’gewundener Stränge:»der -"'embryonälen 
Schleifencanäle: ! der Bauchstreif' gliedert! sich 
ähnlich’ dem»! Primitivstreifen der »Arthropoden 
und! bildet»24 Segmente: mebst einer: Fortsetzung, 
welche nach einiger Zeit eine undeutliche;Glie- 
derung in 7 Segmente zeigt, und die Anlage 
des Bauchsaugnapfes, darstellt, Aus dem Pri- 
mitivstreifen nehmen ihren Ursprung die Gang- 
lienkette, die Schleifeneanäle und ‚Muskeln .der 
Sauchfläche, Unabhängig vom Primitivstreifen 
erfolgt.die Bildung‘ des Gehirns. Auch die’ Ge- 
schlechtsorgane entstehen bereits! in den: Em- 
bryonen“und zwär»von! ihren Ausführungsgängen 
aus." Von: @nathobdelien  (Kieferegeln) werden 
als» «am. Menschen » schmiärotzend- beschrieben: 


Herido'medieinalis »L. mit den: Varietäten me- 


dieinalis »s. str. and 'officinalis,', H. interrupta 
Mog: Tand., mysomielas, Virey, granulosa, Say. 
javanica Wahlb.,  sinica'ı Blaino, guinquestriata 
Schmarda,. Haemopis vorax ' Mög. Tand., :ceylo- 
nica“Moqg. Tand.; von Zhynchobdeleen: (Rüssel- 
egeln)Hadmentaria »Ghilianü de Filippi) offiei- 
nalis dev Filippi,.: MERrIcanda de Wilippd costata 
SukMr- | 
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Insecta. 
Dr. ns 8; Scheiber. ‚ Bericht über den «sogen. „Oestrus 
hominis“ nach dem bisherigen Standpunkt der Wissen- 
schaft. Virchow’s Archiv. Bd. XXVI. 


A: Myrvay. Sur les: Pedieuli des diverses races humaines. 

Gaz. "hebdom.! Nr. 9. 
M.'-Guyon.'»8ur"la>parasitisme de‘la'chique' sur Eheinind 
et. les janimaux.:‚Compt. rend. T. 56; 
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u 2 Arachnoidea. 
M. Höttgen: Ds u scabiei: anatomia on ee 
Diss. inaug; Berolini.,, i 
Dr. ‚Defens. .' Sur de‘ traitömegit de la. en 
„„‚tique et critique, P« 592, 0: 
Dr, „D Landois, „Ueber den  e ‚des Men- 
“ "schen. 
Dr, Gudden. 


wi 


u mern 


Beitrag zur Lehre von der Scabies, 
Ye ‚Stahöl. 1869. Rn 


Würz- 

sißcheiher chi en) dass es keinen 
ee hilinhen :„Oestrus hominis“ sim: Sinne‘ der 
Autoren gibt, und.die ‚einheimischen Fälle vom 
vermeintlichen. Oestrus'.insider. Haut: des: Men- 
schen» sich: auf. andere ‚Muscidenlarven beziehen, 
Alle glaubwürdigen Beschreibungen von in Beulen 
unter - ‚der: Haut‘ ‚des: Menschen » vorgefundenen 
Oestruslarven stammen: allein’aus« dem«südlichen 
und mittlern. Theile-Amerika’s und ‚gehören: 'sol- 
chen: Arten an, deren Larven »nieht: san ein: be- 
stimmtes :Wohnthier gebunden: sind, sondern auf 
verschiedene Haussäugethiere (Hund, Rind); selten 
am: Menschen: abgesetzt ‘werden. Sie:bilden die 


Untergattüng -Dermatobia (zur Gattung, Catere: 
bra) ‚und sind-folgende: :1),,0, nowialis | @oudot 
(Neugranada);: 2) die Larve von‘ !Coquerel: und 
Salle (Cayenne); 3): üb von ne Rec 
Larve re Riea)ii Ze | 2077 
f . al; gi . 

u Eure kobsint: zur a Beiieg dass 
en tabescentium als :specifische ' Art nicht 
existirt. '»»Er »behauptet‘ferner,' dass»zwischen der 
Farbe:der. Pediculi und der Hautfarbe’ des Men- 
schen, an ‘dem sie leben, eine Beziehung besteht, 
indem: nach der: Beobachtung von Hislop schwarze 
Läuse, welche: von einer Negerin »auf »ein |weisses 
Kind übertragen worden, in Folge der Nahrung 
einige Tage nachher beinahe weiss geworden 
seien.‘ "Nach »M. sind: die Läuse des .afrikani- 
schen »und'\/austrälischen -Negers fast: schwarz, 
diejenigen. 'des- Hindus braun, die des-Afrikaners 
und: Hottentoten ‚orangefarbig,: der Chinesen» und 
Japanesen : hellbraun, der: Indianer, ' welche die 
Anden bewohnen,‘ braunroth, der Indianer von 
Californien olivenbraun, während sich‘ die! der 
Esquimos und: Indianer des: Nordens:durch ihre 
blasse Färbung den Europäischen nähern.» Be- 
stimmte Unterschiede sollen ferner: in ir Form 


- und Gmöses der een existiren, 


Dr, Defens wendet folgende Salbe mit Brfolg 
gegen die. Krätze 'an. 
Pulvis: sem. ‘Delphinii offieinis 15 gramm. 
‘»Sabadillae :officinalis 15 gramm. 
Fulig. Ligni'6 gramm. e7 
Oleum: Olivarum 'M.  Linimentum. 
'» Nach vier, fünf ee ist die rue 
vollständig Behiye t 
| mm 
Dr... L: BToibelaii theilt seine» Pen 
über die Haarbalgparasiten' des «Menschen | mit. 
Der Saugrüssel besteht aus 2 'Mandibeln und 
2: scharf ‚eontnrirten‘ Stiletten, «welche "zwischen 
jenen:“wie in einer Halbrinne»sliegen.' .'Wilson’s 
Angabe von «dem: Vorhandensein ' zweier 'Augen- 
punkte wird! Leydig gegenüber bestätigt. - Jedes 
der.:8 zweigliedrigen endet’ mit 4: Krallen und 
2 punktförmigen pulvilli.’ Die Länge‘ des’ quer 
gestrichelten :Abdomens_ ist: sehr wechselnd; es 
finden sich ' am:Abdomen 2 Oeffnungen, eine vor- 
dere hinter ‚dem letzten: :Beinpaare, mit Leydig 
als die Oefinung: «des Ovariums:''gedeutet, ‘und 
eine hintere am Ende» des »Abdomens, der After. 
Das über: Nervensystem, ' Verdauungsorgane: und 
Geschlechtsorgane : Mitgetheilte lässt‘ unsere 
Kenntniss dieser Parasiten hinter ‘den : Krätz- 
milben bedeutend zurückstehen. Von. den Ge- 
schleehtsorgänen: wird: mit Sicherheit nicht ‘mehr 
als der Keimstock ‚und. dessen: Oeffnung.'beob- 
achtet, und«die Vermuthung von der-hermaphro- 
ditischen ‚Natur‘ der.’ Haarsackmilben ('geäussert. 
Indem: gelblichen 'Eie soll einei"eingezogene 
Stelle »unter “der. 'Eihaut 'die»ersteAnlage‘ der 
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die Dottermasse ..umwachsenden Keimhaut sein, 
‚und „der, Embryo; in gekrüm ter Lage sich ‚ent- 
wickeln. .\.Die- Eihülle,. sel bst: bleibt ‚Integument 
des jungen Thieres. „. Dann. bilden ‚sich die Pal- 
gen, .Saugrüssel: und ‚3. vordere. Fusspaare,' Mit 
der spätern. ‚Entwicklung des... vierten Beinpaares 
schliesst. dieverste.Entwicklungsstufe, in, der die 
ursprüngliche Eihaut, die Kolle des- äussern In- 
tegumentes. übernommen. ‚Dann... erst. tritt:.die 
‚Häutung 'ein, und, mit. zunehmendem Alter ‚wird 
das. ‚Abdomen ‚kürzer... In systematischer Bezieh- 
ung |stellt Verf. die, Haarsackparasiten. zu in 
Arctiscoiden, nicht zu den Acarinen..(a) 


2 @udden’s;‘Notizen jüber ‚die Käsemilbe folgen 
Mittheilungen ‚über 'Sarcoptes scabiei,. welche die 
-frühern Arbeiten. des Verf.'s: \ergänzen und .be- 
richtigen. ‚Die‘ Begattung...erfolgt,.in der Kegel 
in.;dem Gange nach .letzter-Häutung und nimmt 
‚verhältnissmässig ‚kurze Zeit in Anspruch; indem 
wahrscheinlich . das. Männchen in. ein und::der- 
‚selben Nacht, in . den! Gang des::Weibchens ‚ein- 
inet. und-ihn wieder, verlässt, ‚Nach.Analogie 

«„ Vorganges.. bei 
Rücksight: auf dem. Befund. der Geschlechtsorgane 
‚schiebt‘, sich.\dasi Männchen bei, ,der Begattung 
-mit»seinem'Hintertheil auf..den. des Weibehens, 
‚klammert ‚sich mit\\den., derben‘.desten Haken 


seines innern hintern Fusspaares an das Weib- - 


«sehen 'an,/ schlägt: die ‚Ruthe. um die, bezeichnete 
„Achse nach. ;jab- und. rückwärts, und dringt. mit 
„der aus! der Oeffnung' ‚des hufeisenförmigen Penis 
vordringenden. Spitze, -in., die -Begattungsscheide 
des Weibehens ein. ‚Die. Legescheide des Weib- 
‚chens öffnet sich weit; von, der. Afterspalte' ‚ent- 


‚fernt ‚ander Grenze, von Abdomen und. Gephalo- | 


thorax, ı.die» Begattungsscheide dagegen . hinter 
„der Afterspalte'auf.dem Rücken. Sie, steht iein 
‚wenig: vor, ‚lin /Form.; ‚eines ‚Fingerhütehens aus 
„dessen » Basis |der:' feine, meist „zwei. Schlingen 
‚bildende/ Schlauch, entspringt, «der in das. re- 
„eeptaeulumi seminis führt, Detzteres, mit Zoos- 
permien»gefüllt, «ist: rechts und. links mit, den 
beiden Ovarien verbunden, diese ‚setzen:«sich! in 
‚dies Eileiter'; fort; welche san ihrer Vereinigung 
-hinterder Legescheide: mit ‚einer‘ unpaaren Drüse 
-(Schleimdrüse) wahrscheinlich zusammenhängen. 
drisder, Regel findet ‚sich nur: ein „reifes- Ei in 
der weiblichen Krätzmilbe, Die Männchen haben 
nach. Analogie. der : Käsemilben wahrscheinlich 
zwei Hoden .mit kurzen «Samenleitern: und einer 
mittleren Schleimdrüse. ' Die ‚beiden: Stigmata 
und kuftsäcke, ‚ welche . Fürstenberg. beschreibt, 
werden :alsı „Produkte einer zu: lebhaften Einbil- 
dungskräft“. -geläugnet, Daun. bildete. Verf. (den 
‚Magen und: Darm. und: die Conturen der. Gift- 
.speicheldrüse, ab, deren Drüsenzellen . niemals 
unverletzt beoachtet«wurden. «Muskeln, Ganglien 
und,.:Nerven sollen sich.’ wie: bei, der: Käsemilbe 
verhalten. ı: Die Milben! der; scab. crustosa «ge- 
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den. „Käsemilben und «mit 


«A:: Hirsch. 
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hören derselben ‚Art an,;. Männchen: und. Weib- 
chen finden sich etwa..in gleicher Zahl ‚vor, und 
sterben. erstere; bald, (6—8. Tage). ‚nach .der, Be- 
gattung, Das, Weibchen kann an 50 Eier. legen. 
3. Häutungen macht. die Milbe durch ‚und, voll- 
endet ihre Entwicklung: vom. Ei: bis) zur Befrach- 
tung in etwa.,6-7. Wochen. , Die, aus. dem,..Ei 
geschlüpften Thierchen haben 6 Beine, am hin- 
tern, Körperrande 2 „;Borsten. ‚und! aufx dem 
Rücken. .10.: längere, ‚Dornen ; ; nach'.,der, ersten 
Häutung, haben: sie, 8 Beine,. 4Borsten sund..12 
Dornen, . nach, der. zweiten. Häutung,, 14.,Dornen, 
nach: der ‚dritten „die Mikonehein dh 2sus nn 'Weib- 


Tarzl 


glien AA Damen, zanisitöwsfl. malhaibih, Wh 
i ee Bde 5 Eure 

> HOMOHR 

Y; “Enter und Apiphyten. u 

W. Tildyrg Fox. Skin De of Deal ae si 


Nature and Treatment; 'ineluding the Descriptioh 
and Relations of the Fang‘ found in Man. ER 
‚Hardwike; 4) Hi don 


v. Erlach.. | Ueber; eine ‚neue TEEN: ‚des 
Epiphyten. ‚bei Porrigo, decalvans und über: die /Be- 
handlung dieser Krankheit. Schweizer Zeitschr. AL. 8 


Zeissl. Gutachten des Doetoren-Collegiums der me- 
dieinischen Fakultät in Wien, abverlangt vom Staats- 
ministerium ' über 'mehirere ‘Fragen’, welche‘ von der 
11,» Direktion ‚der administr.; gen,„de.l’assistance publique 
in ‚Paris, in. Betreff, des sogen. Kopfgrindes (teignes) 
gestellt worden sind. 'Oesterr. Zeitschr. für praktische 
Heilkunde. 31. 


Tigri. Note 'sur Ta prösence d’ihfusoires da genre Bac- 
terium dans’le 'säng humain, 'Compt. rend. de l’acad. 
de sc. T’., Hs) Al sulT, 


:Dr. Maur; Chausik, Remarques «et. observations 'eliniques 
‚sur la maladies de, lapeau dites parasitaäires. uhRde 
medicale. 101, 103, 108, 110, 111. ER 


Dr. Bouchut. Traitement del’ herp2s eireine par Ie N 
Bulletin de therap. Jan. 30. 


Robin. Note sur le Died ehdöthigus de Madura, ‘Gazette 
”» med. de! Paris! 28: ’ SH ann 


Berkeley. The füngüs!foot"of IndiaiIntelleetual Observ. 
+35:Novs.48623:6-5Arch,(bf MedliVol. IV: Tanlbungl 
Der! Madhraslinss. ».Virch; „Arch Bd, ER. 
Das "nalinchei Weik ‚non or ‚kdem. ‚Ref. 
nicht «zu. Gebote), stehend); ‚über: die ‚dureh. Para- 
siten erzeugten. Hautkrankheiten,, wird! ira .„Lan- 
cet“ "günstig, ‚beurtheilt. ‚Verf. stellt: unten andarn 
folgende Sätze ‚auf: Nur! das., Wachs 
Piüze kann ..die Zerstörungen „der ee pri 
Epithelialgiewebes ‚hervorrufen, Bei, Abwesenheit 
der. Parasiten ‚finden. sich. beschädigte Haare,ete. 
nie. vor.» Die, Krankheit, ‚kann nur durch Ver- 
nichtung | ‚der, Parasiten geheilt» werden... Die 
Pilzkeime zu allen ‚diesen. Krankheiten ‚sind «von 
aussen, übertragen und ‚nicht ‚auf ,.dem Wege. der 
gen. |aequiv. ‚entstanden „‚ete.., Favus,; ‚Porrigo 
scatulata, Herpes eireinatus,.,.Syeosis,. ‚ Porrigo 
decalvans, ‚Pityriasis. vexsicolor,;‚Pliea. polonica, 
Opthalmia tarsi, werden. als ‚eben 'so viel, Species 
des. Gattung sbegrifles „Tinea“-betrachtetit su 


Dr. 


Dr. 


“88 LEIST, I. D. LEHRE Y. D. THIER./&PFLÄNZL. PARASITEN D. MENSCHEN 


> Tigri glaubt aus’ einer Reihe "von Beobach! 
Kae schliessen ‘zu’ können, 1) dass 'sich‘'im 
Blut’desMenschen' unter" speeiellen kränkhäften 
Bedingungen während "des Lebens Bacterien 
‚entwickeln können. ' 9) Dass die Monaden und 
Vibrionen 'im Leichenblüte' als Beförderer ' der 
pre betrachtet "werden Be age 

Rs u gehts ’ 

"Zeissl beiitwörter® die über den‘ sog. Kopf. 
Bank: gestellten Fragen "dureh ein kurzgefasstes 
Resume ‘der Erfahrungen über‘ Favıs und’ 'Her- 
pes tonsurans aus ders “Hervorzuheben "sein 
möchte, dass‘ ji Oesterreich die untersten Schichten 
der jüdischen Bevölkerung Galiziens und "Un- 
garns die meisten Favuskranken liefern. Be- 
züglich der durch Pilze erzeugten Erkrankungen 
von Thieren. verweist Zu auf, ‚die Beobachtungen 
Friedreich's (Favas an der Mans), Müller’s 
‚(Haushuhn), Lebert’s (Pilzkrankheit der Seiden- 
räupen). Bei der ‚auffallenden Aehnlichkeit des 
‚von..Müller ‚beschriebenen Hautausschlages. vom 
Huhne kann sich Z. des Gedankens' mieht er- 
wehren, ‘dass wohl in’ manchen Fällen’ ein wech- 
sel eitiger Uebergang. sölcher ‚Affektionen. von 
Thieren „zum Menschen etc. stattfinden könne. 


a wendet se ‚Herpes... eireinatus 
mit 'Erfolg'Theer''an 'und zwar sowohl in reiner 
'Förm als im, "Gemisch mit ‚Glycerin ‚nach der 
Formel 


‚ Glycerin, „15 ‚Gramm. 
Stärkemehl...: 1.Gramm. 
‚Theer 16 Gramm. 


und zählt '11 Fälle auf, "in denen ' mit‘ dieser 
Behandlung der‘ nee nach 3,,bis 4 Wochen 
vollständig ‚geheilt wur ee | 


. Erlach benutzt einen "Fall von Porrigo. de- 
calvans, um genaue Untersuehungen \ über den 
‚zu. Grunde liegendein Parasiten. und dessen. Be- 
handlung anzustellen. Die leicht‘ 'ausziehbaren 
‚Haare, vorzugsweise. am ‘Rande der »kahlen 
Strecken, sahen etwa 1/,—1 Linie vom unteren 
‚abgerissenen “Ende ’in der Länge von 1/4‘ Linie 
wie bestaubt "aus. ’Unter dem ’Mikroskope'zeigten 
'sie- sich hier” von einem weilmaschigen Netze 
vielfach’ anastomösirender Faden von ‘0,002 bis 
‘0,008 Mm. Dicke" in Ringen: umzogen. Nirgends 
war 'ein Eindringen der Ramißkätionensfn’ssihl 
nere des Haares 'wahrzunehmen, wohl "aber an 
manchen Pünkten "unregelmässige ® Conglomme- 
rate schwärzlicher Körnchen, die zwar ala Sporen 
gedeutet‘ wurden , "aber: kaum die Hälfte des 
Durchmessers des '- “gewöhnlichen 'Mierosporon 
Audouini besassen.'' Da bei ‘demiletzternPilz 
(die'Verästelungen: der ‘Fäden meist‘ der“ Länge 
nach verlaufen‘ "und''niemals so deutliche‘ Netze 
zur Beobachtung kamen, ' so “fragt es.‘ sich, ‚ob 
eine Varietät oder’verschiedene Art zu'Grundelag. 
Die Beobachtung “einer. neugebildeten'Sporen- 


Jodtinktur-bestrichen, und“nach' deren’ E 


nung als 


reihe an’‘einem ausgetroekneten ya 

zu 'einer neuen, nicht "zu: lösenden‘ Frage, "da 

eg mit EN ar irn an | 
nn ndlı 


siten 





würde‘ wer er, dran Pa 
und: Verhütung"von Neubildungen gerichtet, zu- 
nächst’ der Kopf und die sonst 'befallenen  Kör- 
perstellen glatt rasirt, "dann''mit "concentrirter 


Eintrock- 
nung ' mit Usberaukläßentin chin Goulard’schem 
Wasser 'bedeskt'ete: Eine‘ besondere Genauig- 
keit erfordert ’die Wahl und der ‘Wechsel »der 
Kopfbedeckung. A ach 2: Ir Bahr 


“M.  Chausit' unterwirft die‘ ‚Parseitbntlieorie 
der Hautkrankheiten einer eingehenden‘ Prüfung. 
Als 'pärasitische ‘Hautkrankheiten ‘können über- 
haupt bei dem" gegenwärtigen Ständ dem''For- 
schungennur'in' Frage kommen: Favus,herpes 
tonsurans;eireinatus, sqnamosus 'iris, mentagra, 
vitiligo‘, pityriasis'versicolor;: ' ephelides, ‚acne 
punctata in'mollüseum. " Als’ deikie verzeugenden 
Parasiten aber sind bekannt: “Achorion! Schoen- 
leinü, trichöphyton tonsurans, mierosporon furfür, 


Audonini und 'die von “Arndtsen entdeckte pue- 


cinia favi, wozu die von‘ Hardı »entdeckten 
‚Sporen der ‘acne'punet. kommen; 'deremBenen- 
au she: PEN a 

-wird. RAU. ER MIR | rin Hi BIER 
‘Den 'Favus anberkutfindjb kommt“ Vet. “zum 
Resultat, dass weder’in mikrosköpischer nochÄän 
chemischer,‘ noch’ in pathologisch-anatomischer 
"Hinsicht vendgiltige Beweise für die'vegetabilische 
Natür ‘des “Favus ’gefunden werden»können. “Es 
bewiesen vielmehr ’die Untersuehungen, dass‘ die 
Favusmasse' eine pathologische’ Bildung "raus 


'Stoffen "des Organismus‘ sei, 'in»"welcher ‚pflanz- 


liche Parasiten zu’ ihrer‘ Entwicklung’ ’ günstige 
Bedingungen finden ‘könnten. ‘Verf, ‚beruft “sich 
"zunächst auf’die mikroskopischen Untersuchungen 
von 'M. 'E, 'Tarnier, nach denen ‘das Mycelium, 
die. Sporidien ‘und Sporen von "Oidium 'oder 
torula' von ‘den ke ann wesentlich“ver- 
‘schieden seien, 197 rer are 

In gleicher Weise hätten sich: die ' Botaniker 
Deeaisne und Leveilld "ausgesprochen, "und letz- 
terer in‘ den ‘Favusmassen nichts auffinden' kön- 
nen, was mit’ einem Pilze die geringste'”Achn- 
lichkeit: gehabt,’ geschweige denn iauf:'ein: myco- 
derma, »torula oder sporotrichum hätte zurück- 
geführt werden können." Auch vin chemischer 
Beziehung: 'seien "die Charaktere der Pflanzen- 
zelle 'bei:den: Viersuchen ‘des Verf. ‘mit Jod und 
Schwefelsäure und: dem'Lösungen von: Schweitzer 
und .Peligot 'ausgeblieben. "Wo ses" "sich aber 
um. wirkliehe'' Pilze handele, «könntenudieselben 
nicht als das primäre ursächliche des)Favusi-be- 
trachtet' werden, |; ‚sonder nur als. vetwas»ihinzu- 


‚gekommenes;') wie’ ja überhaupt überall‘ ‚da, wo 


albuminöse» Stoffe der: Luft und »Wärme: aus 
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setzt werden, die Bedingungen für das Wachs- 
thum: von Pilzen gegeben:zu sein scheinen. 

' Anstatt-auf die: zahlreichen Details der aus- 
führlichen Abhandlung näher einzugehen, be- 
schränke ‘ieh mich auf ‚die «Aufzählung: der 7 
Sätze, ini: welche ‚der Verf. am Schlusse‘ die 
mean seiner : Betrachtungen :zusammenfasst. 

Die Existenz  vegetabilischer Parasiten, 
. an’ der Oberfläche ‚des menschlichen Körpers 
‚günstige Bedingungen‘ zu i ihrer 'Keimung finden, 
ist möglich. 

2. Die‘ Existenz solcher : dagegen, Eebahp 
als wesentliche Ursache gewisser Hautkrankheiten 
anzusehen: sind, beiv dem gegenwärtigen Stande 
der Wissenschaft nicht bewiesen. 

3. Die mikroskopische Prüfung, die che- 
mische Analyse und die: pathologische Anatomie 
beweisen nicht: die ‚vegetabilische  Nätur weder 
der: Favusmasse, «noch der: andern’ eiförmigen 
oder „abgerundeten ‚Körper, welche als: Sporen 
von Cryptogamen beschrieben ‚wurden. 

4. Diese Untersuchungen beweisen vielmehr, 
dass die ‚Stoffe zur Favüusbildung vom: Organis- 
mus geliefert werden, und dass die anderen 
Körper vielleicht abnorme Modificationen eines 
der Elemente sind, welche die erkrankten Gewebe 
zusammensetzen. 

9. .Jedenfalls sind diese Bildungen nicht 
das anfängliche Symptom der sogenannten para- 
sitischen Hautkrankheiten. 

6. Man betrachtet dieselben mit Unrecht 
als Faktoren der Uebertragung, da man sie mit 
denselben Charakteren in Krankheiten findet, 
welche durchaus nicht contagiös sind. 

7. Selbst ihre vegetabilische Natur zuge- 
standen, sind die Vertreter jener andern Auf- 
fassung durchaus nicht über die Rolle einig, 
welche ihnen in der Pathogenese der Hautkrank- 
heiten zugeschrieben werde. 


Hirsch machi zunächst auf die grosse Ver- 
breitung der Parasitenkrankheiten in subtropi- 
schen und tropischen Gegenden aufmerksam, in 
denen sie selbst den Charakter endemisch-herr- 
schender Leiden erhalten. An die Pityriasis 
versicolor, Tinea favosa, Herpes tonsurans 
schliesst sich eine Reihe sog. Hautfärbungen 
an, wie die in Mexico als Mal de los pintos, 
in Neugranada als Carabe, in Guayana und auf 
den Antillen als Lota bekannten Hautkrank- 
heiten, deren parasitischer Charakter in hohem 
Grade wahrscheinlich ist. Hierher gehört auch 
der in Indien beobachtete „Madurafuss“, über 
welchen neuerdings, namentlich Carter zu Bom- 
bay (The Fungus disease of India 1861) und 
Bidie (im Madras quat. Journal of med. sc. 
1862) Untersuchungen angestellt haben. Aller- 
dings glückte es noch keinem Beobachter, die 
Krankheit in den Anfängen der Entwicklung zu 
sehen, indessen geht aus wenigen Fällen, bei 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. IV. 
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denen erst:relativ kurze Zeit: seit: Auftreten‘ der 
Krankheit vergangen war, hervor, dass: dieselbe in 
Form einer oder mehrererkleiner festerschmerzloser 
Geschwülste im Unterhautbindegewebe, ‚vorzugs- 
weise an der Fusssohle, seltener am Handge- 
lenke beginnt. Nachdem die Geschwulst 3—7 
Jahre zu einem bedeutenden Umfang, gewachsen, 
erheben sich auf derselben warzige Knöten, die 
auf der Spitze aufbrechen. Der Fuss wird im- 
mer unförmiger, um das zwei- bis dreifache 
grösser, die Zehen auseinander gedrängt, und 
selbst über. das Fussgelenk schreitet die Dege- 
neration fort. Aus den Perforationsstellen fliesst 
eine dünne, gelbliche, stinkende Flüssigkeit aus, 
in der sich zahlreiche schwarze Körner von der 
Grösse eines Nadelkopfes bis zu einer Flinten- 
kugel finden. Trotzdem erscheint das Allge- 
meinbefinden meist ganz ungestört. (arter ist 
es gelungen, die: Natur: dieser ‚kuglichen | Bil- 
dungen zu erkennen.‘ Er beschreibt dieselben 
als rundliche Körper‘ von verschieden intensiver, 
grauer, ‚brauner bis schwarzer Färbung und ver- 
schiedener Consistenz,; auf dem Durchschnitt :von 
strahligem Baue. Unter dem Mikroskope er- 
scheinen die grösseren Massen aus Faserbündeln 
zusammengesetzt, die radienartig vom Centrum 
nach der Peripherie verlaufen, sich mit einander 
vielfach verflechten und an ihren Periph.- Endi- 
gungen, Sowie an einzelnen ihrer Seitenäste 
dunkelgefärbte, kugelige, sehr feste Anschwel- 
lungen tragen. Die Faserbündel bestehen aus 
sehr feinen homogenen Fasern, welche sich viel- 
fach verzweigen und verflechten, die kuglichen 
Hervorragungen vorzugsweise aus feinen, rosen- 
kranzartigen Fasern, welche an ihrer Spitze 
meist kernlose, zum Theil kernhaltige Zellen 
tragen. Zwischen diesen Gewebstheilen findet 
man unregelmässig zerstreute Sporen. Die klei- 
neren Massen scheinen ausschliesslich aus den 
büschelartig zertheilten und verlängerten Endig- 
ungen der Faserbündel zu bestehen. Bezüglich 
der Stellung des Pilzes im Systeme spricht 
Carter die Vermuthung aus, dass er der Gattung 
Mixosporiae angehöre, während ihn Bidie zu 
Oidium stellt. ; 
Die anatomische Untersuchung des erkrankten 
Gliedes ergibt ausser jenen Ablagerungen in den 
verschiedenen den Fuss constituirenden Gewebs- 
theilen. eine Entartung der betreffenden Gewebe. 
In einzelnen Fällen bleibt der Krankheitsprozess 
lediglich auf das Bindegewebe und den pann. 
adiposus beschränkt, häufiger aber schreitet er 
auf die Knochen vor, welche im Beginne ihrer 
Erkrankung die Spuren einer durch Druck be- 
dingten, chronischen Periostitis und deren Folgen, 
Verdieckung der Rindensubstanz, auch wohl 
osteophytische Wucherungen auf der Oberfläche, 
auf spätere Stadien Schwund der Corticalsub- 
stanz und honigwabenähnliche Aushöhlungen 
der Marksubstanz zeigen. Am spätesten werden 
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auch'»die : Muskeln ergriffen und dann: zeigen 
sich zuletzt alle‘ Gewebe: in eine‘ gleichartige, 
nn Masse ‚umgewandelt. | 


‘Die. Krankheit beschränkt sich auf bestimmte 
Gegenden und trifft vorzugsweise .den Theil 
der Bevölkerung, welcher keine Fussbekleidung 
trägt. Vielleicht rührt sie von einer Mimosenart 
her, deren Dornen dann, aber nur Verletzungen 
bedingen, durch welche das Eindringen bestimmter 
Pilzsporen möglich wird. Zur Beseitigung der 
Krankheit bleiben innere und äussere Arznei- 
mittel ohne Erfolg, das einzige ‚unfehlbare Mittel 
ist die Amputation des ergriffenen 'Theils. Im 
Archiv of Med. vol. IV wird ein Auszug aus 
M. J.. Berkeley’s Schrift (Intelleetual Observer 
1862) über den „Fungus Foot“ — Madurafuss mit- 
getheilt. 


Die Pilzbildungen treten unter verschiedenen 
Formen auf; 1) die rundlichen Höhlungen in den 
Fussknochen sind mit dichten trüffelähnlichen 


Pilzkörpern' gefüllt, welche in ihrer Struktur die 
Von 


Charaktere eines "ächten" Oidium zeigen. 


füllt sind. 


den‘ Höhlungen laufen. Canäle nach: der: Ober- 
fläche, von ‚denen eine: eiterige Entleerung: aus- 
fliesst, oft von’ kleinen ‘Stücken ''des Pilzes be- 
gleitet. ' Neben»den:'Canälen sind an der Haüt, 
das unten‘ liegende Gewebe durchsetzend, Flecken 
oder Streifen ‘bemerkbar, welche ' mit: Gruppen 
kleiner glänzend orangefarbiger Partikelchen ge- 
Der Pilz’ zeigt übrigens, unter an- 
dere: Bedingungen ‘gebracht, ' die volle 'Fruktifi- 
kation, ‘indem er »z. B. auf Reissteich gestreut, 
sich zu durchsichtig bis carmoisinrothen: Fäden 
und Sporangien ausbildet, welche mit Chionyphe 
übereinstimmen und als Ch. :Carteri bestimmt 
werden.‘ 2) “Die. dunklen  Pilzmassenkörper 
fehlen, dagegen sind’ weisse Körner: in -den Höh- 
lungen. Die mikroskopische Untersuchung er- 
innert an Microhalva firma. 3) Die dritte Form 
ist die des sogenannten Madurafusses. ‘Hier er- 
scheinen nicht schwarze Pilzmassen, wohl aber 
runde opake Körper verschiedener Grösse, welche 
mit dem Pilz ‘der ersten: Form ‘im. 'Zusammen- 
hang; stehen. 

Robin Bei einen Fall’ von Mdurafülss mit. 
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über .die Leistungen 


in der Physiologie und Pathologie 


der 


weiblichen Sexualorgane (Gynäkologie) 
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I, Grössere gynäkologische Werke. 


1. Clinical Lectures on Diseases of Women, By J. Y. 


Simpson. lIllustrated with one hundred and two 
engravings on wood. 800, ‚pp. 510. Philadelphia. 
1863. 


Eine Sammlung der klinischen Vorträge, 
welche in London Medical Times von 1859 bis 
1861 publieirt und in den früheren Referaten 
von uns bereits berücksichtigt wurden. 


2, The Diagnosis and Treatment of Diseases. of Women, 
including the Diagnosis of Pregnancy. Founded on 

a Course of Lectures delivered at St. Mary’s Hospital 

Medical School, By Graily Hewitt. Pp. 628. London. 

1863. 

In diesem Werke hat der: Verfasser, auf 
‚dessen gynäkologische Arbeiten wir in: den jähr- 
lichen Berichten die Aufmerksamkeit unserer 
Fachgenossen hingelenkt haben, einen ungewöhn- 
lichen Weg eingeschlagen, indem .er ‘zunächst 
in einem diagnostischen Theile die bei den 
Krankheiten der Sexualorgane auftretenden Sym- 
ptome nebst der physikalischen Untersuchung 
abhandelt, und darauf‘ in dem''zweiten Theile 
die Phöräfliei der verschiedenen Affektionen fol- 
gen lässt. 2 


3. Clinical Memoirs on Diseases;of Women. By Alfred 
H. M’Clintock. 8 vo. pp. 435. Dublin. 1863. 


Wiewohl die Mehrzahl der 16 Abhandlungen, 
welche uns hier gegeben werden, ihrem wesent- 
lichen Inhalte nach bereits ‘durch die‘ früheren 
Publicationen des Verfassers bekannt ist, so er- 
scheint uns das vorliegende Werk doch als eine 
wichtige Bereicherung der Literatur, weil in dem- 
selben überall die Früchte einer stetig wach- 
senden Erfahrung hervortreten. 


4. Ilustrations of Puerperal Diseases. By B. TUvedale 
West. Second edition. : London. 1862. 


Schätzenswerther Beitrag zur Casuistik aus 
des Verfassers zwanzigjähriger Erfahrung. 


a. Bearbeitungen einzelner Abschnitte 
der Gynäkologie, 


1. Zur Symptomatologie, Exploration und 
Therapie der Gebärmutterkrankheiten. 


1. Gaillard. Etudes sur la sensation de pesanteur,, qui 
accompagne les affections uterines. Gaz, med. Nr. 42. 
1863. N 
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In diesem bereits 1854 der Academie der 
Medicin übergebenen M&moire führt Verf. aus, 
dass das Gefühl von Schwere und Erstarrung 
in den unteren Extremitäten, über welches so 
viele Uterus-Kranke klagen, nicht von den Lage- 
abweichungen der Gebärmutter und der conse- 
cutiven Zerrung der Ligamenie oder Compression 
der Nerven abhängt. Gegen diese herkömm- 
liche Auffassung spricht, dass das Symptom bei 
beträchtlichen Dislocationen des Uterus fehlt, 
dass es trotz der Fortdauer der Dislocation 
verschwindet, oder nach der Reduction fortbe- 
steht, und dass es ebenso bei erheblicher Vo- 
lumenszunahme des Uterus mangelt. 
findet sich das Gefühl von Schwere nicht blos 
bei Affectionen des Uterus, sondern auch bei 
anderen Leiden häufig, und zwar immer, wenn 
das Gefässsystem irritirt und der Rückfluss des 
Blutes aus -den unteren- Extremitäten erschwert 
ist. Hieraus erklärt sich, dass es in der hori- 
zontalen Lage verschwindet, bei aufrechter Stell- 
ung sich einstellt, und dass sein erstes Auf- 
treten meist mit einer Gebärmutterentzündung 
zusammenfällt. 


2. J. Baumgärtner. Ein neuer gynäkologischer Stuhl. 
Wiener med. Wochenschr. Nr. 37 u. 38. 1863. 


Zur Veranschaulichung der etwas compli- 
eirten- Vorrichtung ist der Beschreibung: eine 
Zeichnung beigegeben. 


D’une modification & apporter au spe- 
Gaz. des höpit. Nr. 78. 1864. 


3. Alex. Mayer. 
culum uteri. 


M. gebraucht Mutterspiegel von geringerer 
Länge, als der des Fingers, um mit dem letz- 
teren die Vaginalportion nachträglich einstellen 
zu, können. 


4,0, Braun. Ueber; die Anwendung der Laminaria digitata 
und einer neuen Gebärmuttersonde in der gynäkolo- 
gischen, Praxis. Wiener med. Wochenschrift. Aug. 1. 
1863. 


B. hat sich durch, Versuche überzeugt, . dass 
Kegel, aus der von..Wilson, in. Glasgow; als: Di- 
latatorium empfohlenen Laminaria digitate (einer 
zu den Fucaceen. gehörigen. Pflanze),gefertigt, 
grosse Vorzüge vor dem Pressschwamme: haben, 
namentlich sich leichter. einführen lassen,, nicht 
durch ungestümes Anschwellen Koliken erzeugen, 
und keinen üblen Geruch hervorrufen. Ferner 
hat sich B. durch Vereinigung eines Laminaria- 
Stäbchens und einer Metallröhre mittelst einer 
Schraube)'eine zerlegbare Üterussonde‘ construirt, 
welche sowohl ‚alsıSonde; ‚wierals Hysterophor, 
Dilatatorium und Ceryicaltanıpon ei ang Wer- 
den, kann. | | 


5. E, H. PEN, Ueber die Gefahren der r Uterininjectionen. 
Inaug. Diss. Leipzig. 1863. - 


_ Diese Dissertation enthält neue Versuche, 


Hingegen 


um zu beweisen, dass ein Uebertritt der injieir- 
ten Flüssigkeit durch die Tuben in die Perito- 
nealhöhle nicht zu besorgen sei. In 3 Fällen 
war, wie schon Vidal beobachtete, die Injec- 
tionsmasse in die Venen des Uterus und der 
l. 1. lata gedrungen; woraus K. nicht abge- 
neigt ist, die bisweilen auf die Injectionen 
folgenden gefährlichen Zufälle zu erklären. 


6. R. Ellis. A practical inquiry into the properties of 
nitrate of silver, with an account of a new instru- 
ment for its use in uterine disease, Obstetric. trans. 
Vol. IV. p. 116. 


.E. wendet Höllensteinstifte an, welche der 
Länge nach von einem Canal durchbohrt sind, 
weil hierdurch das Aetzmittel seine Brüchigkeit 
noch mehr verliert, als durch Zusatz von Sal- 
peter u. s. w. Er bedient sich auch eines ei- 
genen porte-caustigue, mit-durchbohrter Capsel, 
um durch Verdunstung der anklebenden Flüssig- 
keit den Höllensteinstift stets trocken zu er- 
halten. 


7., Couriy.;» Note, sur. l’innoeuite et sur lV’efficacite,.de la 
cauterisation des .cavites uterines. Compt. rend. de 
Vacad. des scienc. T. 57. 


:C. hat die Cauterisation des Cervicalkanals 
mittelst des Glüheisens in 300 Fällen, und die 
der Uterinhökle mit: einem in derselben abge- 
brochenen Höllensteinstifte in mehr als 500 
Fällen in Anwendung gezogen, ohne jemals 
üble Folgen zu beobachten. Der crayon erhält 
im Uterus bald’ eine Hülle von coagulirtem 
Schleim, und fällt in so veränderter Gestalt -oft 
erst nach 8 Tagen. wieder. ‚heraus. 


8.1 Graily Hewiit. On the .uterine douche. as a therapeutic 
agent;, with, exhibition of a new instrument. ‚Obstetr. 
transact. Vol.; IV..,p. 27. 


H.s_ Uterusdouche besteht aus einem Kaut- 
schuk-Reservoir, welches nach Art der unter 
dem Namen „gibus“* bekannten Herrenhüte zu- 
sammengedrückt werden Ann, und einem Mor 
tischen Vaginalrohre. 


9. Th. H. Tanner. On. the use of medicated pessaries 
"in the treatment of uterine disease, Obstetr. trans. 
VOL IN. pig. 205. I 


T. empfiehlt als constituens für die Vaginal- 
kugeln‘-"butyrum»eacao, welches Referent‘ und 
gewiss auch re andere‘ PREERUR) seit Jahren 
er | 


10; onfirione. Einwirkung: der ‚Dürkheimer: ‚Soolbäder 
in.‚Verbindung ‚mit‘ der ‚Traubenkur auf ‚chronische 
Gebärmutterkrankheiten. Monatsschr. f. ‚Geb, August, 

“ ‚1863. 


Zwölf, Kagnkengearhiektag, aus lea da; 
a der rubricirten. -Heilpotenzen., ‚hervorgeht, 
wenn eine entsprechende örtliche oder allgemeine 


tr wur f "era 
IArFIUr IHM ODII 


Behandlung 'vorausging, A See mit, der ‚Eur. 


ns eier ee ir 7 
2. „ Entwiekelungsfehler , Form- ‚und. Lage- 
abweichungen ‚der Gebärmutter. 


1. M. B. Freund. Die, ‚Lageentwickelung. ‚der Becken- 
‘organe, insbesondere des weiblichen Genitalcanals, 
‘und ihre Abwege. 'Betschler’s klin. Beiträge’ zur 

'ı! Gynäkol, Heft 2. pag.,85.: Auch als besonderes Werk 

‘erschienen. Breslau. 1864. 


Die sorgfältigen Bro ‚welche F. 
an 90 Fötus- und Kinderleichen angestellt hat, 
haben wichtige neue Thatsachen an das Licht 
gefördert. Aus ihnen ergibt sich, dass im Laufe 
des fötalen Lebens in der Lage und’ Gestalt 
des Genitalkanals Veränderungen eintreten, welche 
nach der Geburt zum Theil persistiren, zum 
Theil eine Rückbildung erleiden , sowie dass 
dieser gewöhnliche Entwickelungsgang bisweilen 
Abweichungen unterliegt, und aus diesen Ab- 
weichungen angeborene Lage- und Formanoma- 
lien hervorgehen können, deren ätiologische 
Momente bisher nicht aufgehellt waren. 


Wie F, nachweist, so. bestimmen die Lager- 
ungsverhältnisse des Mastdarms die der Harn- 
blase, und die Lage beider Organe die des Ge- 
nitalkanals. 

1) Der Mastdarm ‚liegt bereits in der 8. 
Woche des Fötallebens gewöhnlich , wie, beim 
erwachsenen Menschen, in der linken Excavatio 
iliaca. In zwei Dritttheilen aller ‚ Fälle ‚bleibt 
aber diese: primitive Lage nicht unverändert, 
sondern der Mastdarm wandert vom 4, bis zum 
6. Monate allmälig nach der rechten Seite des 
Beckens hinüber , weil sich. die flexura. iliaca 
meist so stark entwickelt, dass sie bis in die 
rechte fossa iliaca hinüber reicht, und dabei den 
Mastdarm nach sich zieht. Nach der Geburt, 
und wahrscheinlich. bereits im ersten Lebens- 
jahre tritt, eine Rückwanderung ein, weil jetzt 
das Wachsthum der: Flexur und des Rectum 
hinter dem des Beckens zurüekbleibt, während 
im  Fötalleben das umgekehrte Yerhältniss be- 
steht. 


‚Bei primitiver Lage ds Beckens in. der, rech- 
ten Excavatio. sacro-iliaca, ‚die nicht blos bei voll- 
ständiger, Heterotaxie vorkommt, tritt meist eine 
Ueberwanderung nach..'der linken; Seite ein; 
Mag; aber: die, primitive Lage ‚eine‘, links- ‚oder 
rechtsseitige, sein, »so.'!kann ‚der spätere Ortswech- 
sel,,ebensogut, wie er. nicht-selten ganz ausbleibt, 
ein ‚mehr oder, ‚weniger . unvollkommener ‚sein, 
nämlich ‚der ' Mastdarın nur. ,bis- zur Mitte, des 
Kreuzbeins ‚gelangen, (Mittellage), | oder. nur mit 
seinem ‚oberen; Dritttheile ‚die ‚andere, Seite er- 
reichen, mit; dem unteren ‚grösseren, Stücke aber 
auf. der, ursprünglichen! liegen. bleiben . Kumanl 
ständige, Links- oder Rechtslage.). 
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Die ‚Anfüllung ‚des. Mastdarms ‚beginnt im 
9. Fruchtmonate;..weil dabei, der, ‚sphineter inter- 
nus Widerstand leistet, und der. Darminhalt  ste- 
tig fortbewegt wird, ‚so. füllt sich‘‚zunächst das 
an den ‚Cervix uteri angrenzende Stück: -vorwie- 
gend,,, und erst vom.,7., Monate; an steigt die 
Berührungsfläche zwischen :Mastdarm und: Ge- 
bärmutter ‚bis zum fundus der | letzteren. 


2) Die Lage ‘der Harnblase steht‘ in !con- 
stanter Beziehung 'zur 'Lage' ‘des’ Mastdarms. 
Bei primitiver Linkslage des’ letzteren steht auch 
der Beckentheil der Harnblase etwas links, 
während gleichzeitig das ganze Organ eine 
Drehung um seine Längsaxe' nach rechts zeigt 
(in demselben‘ schrägen Durchmesser, wie der 
Mastdarm, steht), und oft die rechte Blasen- 
hälfte etwas: ausgezogen, gestreckter und schmä- 
ler erscheint, : Bei primitiver Rechtslage des 
Mastdarms, findet das umgekehrte Verhalten statt; 
die Blase liegt etwas a im zweiten schrägen 
Panne In. der späteren. Zeit .des 
Fötallebens_ ist die Blase gefüllt, und beschränkt 
so vis.& vis dem am ‚meisten angefüllten Theile 
des Mastdarms die Räumlichkeit des Beckens. 


3), Die Längsaxe ‚des ‚Genitalkanals ist bei 
primitiver Linkslage des rectum vom 3, bis 5. 
Monate etwas der linken Beckenseite zugeneigt, 
die Queraxe um ein. Achtel eines Kreises nach 
rechts, gedreht, so, dass ‚sie, wie die Harnblase, 
im ersten schrägen -Beckendurchmesser liegt 
(erste, Axendrehung). _Mit zunehmender Antüll- 
ung des Mastdarms -wird diese Axendrehung 
immer. mehr ausgeprägt... ‚Die Längenaxe. des 
Uterus nähert sich jetzt der dem Mastdarm ent- 
gegengesetzten. Beckenseite, rückt also, obwohl 
ursprünglich. der linken -Beckenwand ‚näher, bei 
den Linkslagen des Mastdarms, nach der rech- 
ten Beckenwand, oder wird, bei Rechtslagen,. ganz 
an die linke, gedrückt. Gleichzeitig erleidet der 
Cervix eine Ausbiegung nach der dem Mast- 
darm entgegengesetzten Seite, sowie. eine, ‚jedoch 
schwächere Krümmung nach; vorn, und :nimmt 
auch ‚eine mehr. dreiseitige. Gestalt ‚an, weil die 
an den Mastdarm. und die, Blase stossenden 
Hälften der hinteren, und, vorderen Fläche ab- 
geplattet werden; der Uterus. zeigt eine. schiefe 
Gestalt, indem der. Funduswinkel der concaven 
Seite Ede höher, ‚spitzer., ‚ausgezogener, ist; 
seine Bänder lingen sich auf der Seite, von 
welcher er weggedrängt wird. Das :Lagever- 
hältniss zwischen Uterus und Mastdarm Anden 
sich. in. der Weise, dass beide mehr und mehr 
neben einander zu liegen kommen, weil der 
erstere immer mehr in die von letzterem nicht 
eingenommene Excayation tritt. | 


Bei primitiver;' Rechtslage. ‚des ‚Mastdarms 
dal der:., Uterus die ‚entgegengesetzte. (zweite) 
Axendrehung. \.Mit der Anfüllung des Mastdarms 
undder.Blaseitreten auch hier Schieflage, Schiefheit 
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u. s. 'w,.ein. Denn diese’ Veränderungen werden 
durch den‘ Druck der 'Nachbarorgane bewirkt. 
Dieser 'Druek treibt den Uterus nach der ande- 
ren Seite ‘und’ nach hinten... Mit dem’ Drucke 
des Mastdarms beginnt die seitliche Verbiegung ; 
diese steigert sich 'bei zunelimender Füllung des 
Mastdarms und der Blase, weil durch die stärkere 
Anspannung der Bänder die oberhalb des Cer- 
vix ‚gelegenen Theile des Uterus. fixirt werden; 
dabei tritt dann auch die mässige Antroflexion 
ein. . Schliesslich nimmt sowohl die Krümmung 
über die Kante.,als die über die vordere Fläche 
wieder ab, wenn. .das Rectum bis oben gefüllt, 
die Ligamente allmälig erschlafft worden sind, 
und der. Uterus in ‚die Excavatio sacro-iliaca zu- 
rückgedrängt ist. 

Die vorstehend geschilderte Lage- und Form- 
entwiekelung des Uterus erleidet unter dem Ein- 
flusse verschiedener Momente Abweichungen: 


So kommt bei gewöhnlicher Linkslage des 
Rectum die zweite Axendrehung des Uterus und 
der Harnblase vor, wenn bei sehr starker An- 
füllung das Rectum den Uterus sehr weit nach 
rechts drängt, und letzterer diesem Drucke nicht 
anders als durch Stellung in den zweiten 
Beckendurchmesser ausweichen kann. 


Ferner haben ungewöhnliche Lageverhältnisse 
des Mastdarms oder der Blase oder beider einen 
bestimmten Einfluss. Verläuft das Rectum in 
der Mitte des Kreuzbeins herab (Mittellage), 
so wird der Uterus median gestellt und elevirt. 
Steigt der Mastdarm schräg von oben nach un- 
ten über das Kreuzbein herab (unvollständige 
Links- oder Rechtslage), so tritt eine Knickung 
im Fornix ein. Der Cervix biegt sich nämlich 
hier auch über die eine Seite, aber die Höhe der 
Ausbiegung steigt nicht allmälig zum Isthmus 
hinauf, sondern bleibt am Scheidengewölbe, weil 
der Mastdarm nur am unteren Theile des Cervix 
seitlich anliegt, oben aber hinter dem Cervix 
hinzieht. Der über dem Cervix gelegene Üterus- 
theil sinkt hier in Folge der starken Einbiegung 
am Fornix immer tiefer seitlich in das kleine 
Becken herab, und der Fundus-Winkel der ge- 
knickten Seite wird um so länger ausgezogen, 
je tiefer er unter die Beckeninsertion seiner 
Bänder zu liegen kommt, steht daher trotz der 
bedeutenden Neigung höher. 


Endlich beobachtete F. auch ungewöhnlich 
bedeutende Lateral- und Antroflexionen, sowie 
eine Verschiebung der beiden Uterushälften in 
ihrer ganzen Höhe. Als Ursachen der Antro- 
flexion ergab sich in zwei Fällen eine unge- 
wöhnlich (dreifach stärkere) Consistenz der run- 
den Mutterbänder, wobei diese also die gleich- 
mässige ' Verdrängung des Uterus nach hinten 
verhinderten, und. in 'einem Falle eine’ unge- 
wöhnliche Contraktion' der Harnblase)‘ sodass 
der Scheitel derselben nicht ‘den’ Uterus'"über- 


ragte,  sondern’vis''& vis' dem‘ Isthmus stand. 
Auch die inflexio lateralis ist "durch 'ungewöhn- 
liche Consistenz der 1. l. rotund. veranlasst; und 
die seitliche Verschiebung der Uterushälften 
wohl ‘durch Ausziehung in Folge der bedeuten 
den Verdrängung des cervix bewirkt worden. 

Anomale Veränderungen (die Elevation des 
Uterus, die Knickung im Fornix, die anomalen 
Axendrehungen, die Lateral- und Antroflexio- 
nen) persistiren durch das ganze Leben. Die 
gewöhnlichen Veränderungen gleichen sich nach 
der Geburt zum Theil aus. ‚Von den letzteren 
bleibt die Axendrehung. und die. damit zusam- 
menhängende Seitwärtsstellung, sowie die davon 
abhängige ungleiche Länge der Bänder, Aus- 
geglichen wird hingegen gewöhnlich. die. Ver- 
drängung des Uterus nach der einen Seite und 
nach hinten, und die sekundäre ‚Formalteration. 
Die zur Ausgleichung, zusammenwirkenden Mo- 
mente sind: der nach der Geburt sich ergebende 
Wegfall der dauernden Anfüllung des Mast- 
darms und der Blase, der Eintritt von Dünn- 
darmschlingen ‚in die Beckenhöhle und das jetzt 
präponderirende Wachsthum des Beckens. Eine 
geringe Biegung des. Uterus über die vordere 
Fläche bleibt jednch gleichfalls bei Bestand. 

Schliesslich macht F. auf die Uebereinstimm- 
ung der von Tiedemann bei Erwachsenen beob- 
achteten Lage- und Formalterationen des Üterus 
mit der von ihm selbst beim Fötus gefundenen 
aufmerksam. 


ZUR NGTOBE 
gestation, 


Case of double uterus, with simultaneous 
Obstetr. transact. IV. p. 138. 


Die ersten 2 Geburten waren frühzeitige, 
die 3. eine Todtgeburt; bei der 4. fand G. in 
dem einen Horne eine Schulter, in dem zweiten 
einen Kopf vorliegend, und die Schwangerschaft 
nur bis zu. dem 7. Monat vorgeschritten. 


3. vd, Haartmann. ‚Einiges zur Lehre der Deviationen 
der Gebärmutter im ungeschwängerten Zustande und 
ihrer Behandlung auf mechanischem Wege. Petersb. 
med,, Zeitschr. V. 2..1863. 


v. H, hat in einigen 60 Fällen von Flexion 
oder Knickung des Uterus die mechanische Be- 
handlung mittelst des Simpson’schen Supporters 
erprobt. Bei keiner seiner Kranken sah er be- 
denkliche Symptome auftreten; 8 früher sterile 
Frauen concipirten nachmals.: Recidive blieben 
freilich häufig nicht aus, aber'die Flexion er- 
reichte nicht mehr den früheren Grad, und die 
Reizbarkeit war abgestumpft. Um eine dauernde 
Heilung möglichst 'anzubahnen , hält Verf. es 
für nöthig, dass das Instrument bei einfachen 
Flexionen 2 bis 3 Monate , bei Infractionen 7 
bis 10 Monate und in ‘sehr alten’ Fällen 2 bis 
3 Jahre oder selbst noch länger 'getragen werde. 
Dabei "empfiehlt er bei Nacht "anhaltende’ Lage 
auf einer Seite, "und bei Tage‘ abwechselndes 
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‘Gehen und Liegen; hingegenis Vermeidung des 
Sitzens. .Da:- die ‚‚Menstrnation: leicht: ‚profuser 
wird, so.'kann.'es nöthig Sein, während derselben 
den: Supporter ’ zu: entfernen. »':Inı denjenigen 
Fällen, in welchen :nach:der:Einlegung des letz- 
teren "Krämpfe oder: ‚Entzündungen ‚auftraten, 
verschwanden: diese Symptome bei entsprechender 
Behandlung, : :ohne dass ‚die Herausnahme: ‚des 
‚Instruments nöthig: wurde. v..H. ‚empfiehlt üb- 
rigens möglichst: dicke Supporter, welche 1.Ctm. 
‚kürzer: als die Uterushöhle, und mit’ einer gros- 
sen, oben flächen oder selbst ‚ausgehöhlten: Ku- 
gel©versehen sind, um zu verhüten, „dass. der 
Stiel in die Uterussubstanz 'einschneidet, und die 
Kugel (durch allmälige Erweiterung des. Mutter- 
mundes in den :Cervicalkanal: eindringt. 


Geburt und 
Monatsschr. für 


4. Holst. , Empfängniss , ‚Schwangerschaft, 
Wochenbett bei Uterusknickungen. 
Geb. April. 1863. 


H. ‚zeigt. an..8 ‘Beobachtungen ,..dass. ‚die 
Knickung ‚als solche ‚nur. höchst ‚selten Ursache 
der Unfruchtbarkeit. ist, und auch die, häufig 
gleichzeitig: vorhandene.,‚chronische Metritis kein 
absolutes ‚Hinderniss: für.-die Empfängniss. bildet, 
dass hingegen die ‚mit /der. Knickung meist ver- 
bundene abnorme Stellung der Vaginalportion 
die ‚hauptsächlichste Ursache der Sterilität. ist, 
wie auch die Erfahrung bei. den Versionen lehrt. 
Eine wirkliche Heilung der Knickung gehört zu 
den grössten Seltenheiten; wo. sie , unmöglich 
ist, hat. .der Arzt; die, Beseitigung der .Compli- 
cationen ‚anzustreben, ferner. die ‚vorhandene, Er- 
‚schlaffung ..des , Uterus ‚durch. ,‚ein. tonisirendes 
-Verfahren ‚zu.‚,heben, und, wo auf. diesem. Wege 
die Einstellung ';der. Vaginalportion: in normaler 
Richtung, nicht: gelingt, diese Einstellung ‚ durch 
Charpiekugeln ,, kleine ‚Schwämme: und Ringe 
direkt. herbeizuführen, .'um ‚den Eintritt ‚einer 
Conception Röghichk zu, begünstigen. 


DyyC Mayer. Ueber Anteyersio, uteri und ihre Behandlung 
mit Gummiringen. Monatsschr. t. Geb, Juni. 1863. 


Verf..hat seine frühere Ansicht, ‚dass Ante- 
versionen häufiger ı als ‚Retrowersionen! vorkom- 
men, inzwischen entschieden bestätigt: gefunden, 
und erklärt sich dieses Factumi-aus der.norma- 
len Neigung des Gebärmuttergrundes nach vorn. 
Die Symptome 'sind: die der übrigen Deviationen; 
die besonders der Anteyversion zugewiesenen 
‘Harnbesehwerden fehlen :sehr 'oft'bei ganz ex- 
quisiten Formen. "Anteversio’ ohne Erkrankung 
der Gebärmutter wird nur selten san Lebenden 
beobachtet, ‚weil sie, keine , Beschwerden .hervor- 
ruft, und auch. der Uterus-soleher Frauen, welche 
nur wegen ihrer ''Sterilität sich an.’ den Arzt 
wenden, nur selten ‘ganz. gesund ist, Die ıhäu- 
figsten ‚Complicationen ‚sind  selbsiverständlich 
Metritis und Endometritis. ‚Erst. wenn. diese ge- 
‚mildert ist, geht »M. zu einer,,mechanischen . Be- 
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-3,,ötunden. ; liegen. 


‚Deviation , 
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Er, richtet, ,.den. Uterus: täglich 
mit,‚der.Sonde',auf, und. lässt, letztere An bis 
Bei Monate, \-langer . Conse- 
quenz. ‚wird eine ‚Besserung. merklich,,i,und. lässt 
sich» durch. Einlegen . von: fingerdieken Gummi- 
ringen ; unterstützen , ‚ welche; ;.einen,‚Durchmesser 


‚von, 24/2 bis .23/‘, und gerade,.die Weite ‚der 


Vaginalportion, haben, ‚mithin .den Uterus fixiren. 


Die Ringe lässt M. | zunächst. 24. Stunden, |zu- 


letzt 4 ‚Wochen; und länger liegen. Die, meisten 
Kranken: fühlen, sich nach‘, der ersten Applika- 
tion sofort ‚sehr ‚erleichtert, können besser..stehen 
und gehen, ‚haben weniger, Kreuzschmerzen und 
Mastdarmbeschwerden, und. eine Reihe von. ner- 
vösen Affectionen. ist verschwunden; ' Auch ‚die 
vorhandenen  Anschwellungen und. Ulcerationen 
heilen bei ‚der, Anwendung, der ‚Ringe schneller. 
— An der. an diesen. Vortrag; ‚sich ‚anschlies- 
senden Discussion) betheiligte sich besonders 
L.. Mayer, Martin. und | Wegscheider. 


6. L. Mayer hat: „unter. 1000! an. Krankhei- 
ten der  Sexualorgane ‚leidenden Frauen: und 
Mädchen . 369  Lageabweichungen: des’ Uterus 
(= 36,9 0/,) ‚gefunden, darunter 


also 120/,, 


120 Anteflexionen, 
95 Retroflexionen, a 
80 Anteversionen, | ri 
26 Retroversionen, 0 
27 Prolapsus ua Descensus, an Dh age 

14’ Lateralflexionen und Versionen, Fr een 
5 Retropositionen, 09, 
2 Ineurvatio duplex, rn 


Er. hält aber die ‚beiden zuletzt genannten 


Lageveränderungen, bei: welchen..der ‚Uterus .ent- 


weder; seiner, normalen ‚Richtung ‚ parallel: ver- 
rückt !ist.(Retro-, Ante-, Latero-Positio), oder so- 
wohl im. fundus \, als im ‚cervix,'winkelig ‚zur 
normalen , Ax&,,steht..(Incurvatio duplex), für 
häufiger, als hier angegeben. ‚ist ,. ‚weil. er.sie 
früher nicht,‚genügend beachtet hats 

Unter den 80 Anteversionen fanden sich! 18.con- 


‚secutive, nämlich'5 durch Fibroide, 3 durch Ovarial- 


tumoren, 3. durch Beckenabscesse,,'7 durch: Adhä- 
sionen, ‚(2 mal des. fundus, ‚ö,mal des! cervix) 'be- 
dingte ,..1L&, mit... anderen \.Lageveränderungen 
combinirte (in :2, Fällen war; gleichzeitig, seitliche 
‚in. 7, Descensus, .. in, ‚5, Anteflexion 
vorhanden), und 48==60 /, primäre, „Von den 
48, primären, waren. 45. mit chronischer Metritis 
gepaart, und unter allen.80 Fällen. nur. ‚in. einem 
einzigen, keine  Complication ‚aber... auch, hier 
Krankheitssymptome ‚wahrzunehmen. ‘ In. 37 


Fällen. liess sich die’, Ursache, der : Lageabweich- 


ung. nicht ermitteln, im. 36:.die letztere. ‚auf 
Wochenbetten, .in.5,auf ‚mechanische. Einflüsse 
ausserhalb ‚des -Wochenbettes zurückführen, ‚ Der 
Regel. ‚nach. ist zunächst in einer. Veränderung 
des -Tonus ‚und: der: Grösse . der Gebärmutter nur 
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eine Disposition zum Eintritt einer Version ge- 
geben, worauf ein vorübergehendes oder: dauern- 
des mechanisches ‘Moment, wie Körpererschüt- 
terung oder Verwachsung, die Dislocation' her- 
vorruft. Hieraus erklärt sich die Frequenz der 
gleichzeitigen metritis, welche entweder präexis- 
tirte oder gleichzeitig mit der Anteversion durch 
dieselbe Veranlassung entstand. „Darauf etablirt 
sich zwischen Lageabweichung und Entzündung 
ein eirculus - vitiosus; und beide spielen eine 
wichtige Rolle in der Symptomatologie. Auch 
L. Mayer versuchte meist erst nach Hebung 
der Entzündung die Lage zu rectificiren. In 
S von 49 Fällen genügte hiezu eine wiederholte 
längere Application des Speculums; in 17 von 
20 nützte das Einbringen von Schwämmen we- 
sentlich, in 5 ebenso der‘ Charpietampon, in 6 
die Sonde. Bei 27 Kranken dauerte die Be- 
handlung 2 bis 3 Monate, bei 16 1/, bis 1 Jahr, 
bei 16 längere Zeit. Die Gummiringe wandte 
er bei 64 Kranken an; bei 19 wurde die Lage 
des Uterus hierdurch ‘sofort normirt; bei 18 
cessirten fast alle Beschwerden sofort, bei 23 all- 
mälig, bei 12’erst nach anfänglicher Vermehrung; 
bei 11 nützten die Ringe nichts oder wurden 
nicht vertragen. 


7. Martin machte darauf aufmerksam, dass 
Anteversionen nur dann ausserhalb des Bereiches 
des Physiologischen liegen, wenn sie dauernd 
‘sind und die Achsen; des Uterus und des Becken- 
einganges sich nahezu im rechten Winkel schnei- 
den. Er hob auch hervor, ‚dass sie in practi- 
scher .Beziehung von den Anteflexionen mit 
Ausnahme der höheren Grade der letzteren nicht 
wesentlich verschieden sind. - Er theilte die Vor- 
wärtsneigungen und Beugungen''in zwei Haupt- 
gruppen, je nachdem der Uterus beweglich oder 
fixirt erscheint. "Die Fälle’ der ersten Gruppe 
kommen zum Theil bei Jungfrauen ‘oder sterilen 
Frauen vor ; dann ist der Uterus entweder auf- 
fallend klein‘, oder die hintere Wand stärker 
entwickelt; "nicht ‘selten aber findet man sie in 
oder nach Wochenbetten als Folge mangelhafter 
Rückbildung der Placentarstelle und mit ungleich 
grösseren Beschwerden (Dysurie, "Verstopfung, 
Blähsucht, Unterleibsschmerzen) ‘verbunden. ' Bei 
der zweiten Gruppe beruht die Fixation des 
Uterus entweder auf einer Verkürzung eines der 
beiden ]. 1. rotunda in Folge von Onanie oder 
anderer Ursachen , oder auf einem Schrumpf- 
ungsprocess in den Douglas’schen Falten, oder 
auf der Einbettung 'grösserer Fibroide oder dem 
Druck benachbarter Geschwülste.' M. ‘bemüht 
sich, zunächst womöglich die Ursache der Ante- 
version und Flexion zu’ beseitigen. Bei Gegen- 


wart 'entzündlicher Processe scheut er die Appli- -" 


cation von Blutegeln an den Scheidentheil, weil 
diese oft übermässige Blutverluste und Erschlaff- 
ung der Gebärmutter zur Folge haben, und zieht, 


wo :nicht entzündliche‘: Anschwellungen des 
Scheidentheiles selbst vorhanden sind, die An- 
wendung von Schröpfköpfen auf den Rücken 
oder ‘von Blutegeln auf die ' Weichengegenden 
vor. Gegen die meist vorhandene chronische 
Endometritis und 'parenchymatöse  Metritis be- 
währten sich ihm laue: Sitzbäder (25° R.) mit 
Soda oder Mutterlauge , ‘der Gebrauch entspre- 


-chender Mineralwässer oder innerer Arzneimittel, 


adstringirende Injeetionen und warme Bespülungen 
mit einfachen Kautschukspritzen. Bestand die 
Ursache in’ mangelhafter Entwickelung ‚; oder 
mangelhafter Rückbildung nach vor längerer 
Zeit überstandenen Geburten, oder Verkürzung 
der ]. 1. rotund., so wandte er die Simpson’schen 
Intrauterinpessarien aus Zink und Kupfer , aus 
Elfenbein oder Cocusnuss gefertigt, an, und er- 
lebte niemals einen Unfall, sondern erzielte in 
fast 50 Fällen bemerkenswerthe Erfolge. Die 
Menstruationsbeschwerden , Migränen u. Ss. w. 
verschwanden, und nach Ablauf der Behandlung 
erfolgte bei früher sterilen Frauen nicht selten 
Conception. Bisweilen zeigte sich allerdings 
eine reichlichere Menstruation und geringe 
Schleimabsonderung,, welche aber der entschie- 
denen Besserung des Allgemeinbefindens nicht 
die Waage halten. M. hält das tägliche Ein- 
führen der Sonde für bedenklicher als das Liegen- 
bleiben des Rectificator. 


8. Wegscheider 'ist in Folge seiner Erfahr- 
ungen ‘als Hausarzt zu der Ueberzeugung ge- 
langt, dass Deviationen des Uterus‘ recht häufig 
sind, aber neben einer anderweitigen. Erkrank- 
ung des Organs als das Minderwesentliche er- 
scheinen. Die Erfolge der orthopädischen Be- 
handlung beruhen zum Theil auf ihrer psychi- 
schen Einwirkung, zum Theil darauf, ‘dass die 
lokalen Mittel den reizbaren Uterus vor Zerr- 
ungen und Erschütterungen sicher stellen und 
durch Ausübung eines unbequemen Druckes die 
vorhandenen normalen Sensationen, welche von 
der Gebärmutter ausgehen, zum Aufhören bringen 
in derselben Weise, wie: ein Druckverband an 
anderen Körpertheilen oder die Einführung eines 
Bougies. in. der Harnröhre und dem Blasenhalse 
Schmerzen beseitigt. 


9. Salmon. : De: la retroversion de: l’uterus  pendant la 

grossesse. Paris. 1863. 

Eine Monographie, welcher Verf...ausser den 
in. der Literatur vorhandenen Fällen. auch ‚einige 
eigene Beobachtungen. zum Grunde legen konnte. 
10. Hofmeier. Ueber einen Fall von Retroversion des 
vier. Monate schwangeren Uterus durch Blasenparalyse 
bedingt.  Monatsschr. f. Geburtsk, August. 1863. 
Die Gründe des Verf’s. für die Annahme ‘des 
rubricirten  Causalzusammenhanges: sind schon 
in der am seinen Vortrag sich anschliessenden 
Discussion als unzureichend. bezeichnet worden. 


BOOTE) ii TOR, 


Er meinte, dass: in’ en Falle‘ vor Eintritt’ 
| des-Biesenpärlgi “das Bestehen einer Retro- 
version nicht angenommer h wöhden höhe weil 
söwohl-ätiölögische ‘Momente ' als» Symptome: 
einer 'acuten ‘Dislocation fehlten, weil auch die 
Bedingung’ einer allmäligen‘ Reworeriton ven 
wenigstens‘ unvollkommener Prolapsus der Ge- 
bärmutter fehlte, weil das erste Krankheitssym- 
ptom die‘ Nothwendigkeit,'"bei der Harnentleer- 
ung “die Hände zur Unterstützung der Bauch- 
presse zu gebrauchen, d.h. also ein der Blasen- 
paralyse angehöriges war, weil endlich die 
Heilung der Paralyse bei die Gebrauche des 
Katheters trotz des Fortbestehens‘ der Retro- 
version, und die der letzteren spontan Bde ro 
seitigung ‚der ee rue moi \ 






11, H. Weil (Wien); Einsnkueg Beikei Wien. med. 
. Wochenschr, Nr,:28. 1863... 


"Bei diesem aus Kautschuk gefertigten Pessa- 
rium besteht der Träger aus einer tellerförmi- 
gen Platte, welche durch seitliche kleine Flügel‘ 
an den Vasinalwänden ihren Halt findet. Eine 
im Innern angebrachte Spiralfeder bewirkt, dass 
der Druck, ‘welchen die Flügel austiben, ‚mit 
dem ad der Belastung des Tellers durch den 
Uterus steigt und fällt, während der Druck des 
Zwank’schen Parken stets gleich stark, also 
bei horizontaler Stellung der Kranken unhöthig 
gross ist. Eingeführt wird der Apparat, indem 
man Mittelst eines besonderen, anschraubbaren 
Stempels die Flügelenden im Innern des Träger- 
körpers nach aufwärts drängt, also die Flügel 
selbst nach abwärts anlegt, und damit das Pes- 
sarium. ‚gleichsam schliesst, oil, 


12. Hassler. Darstellung einer von Dr. vom Brum 'eon- 
struirten Bandage zur Zurückhaltung und Heilung 

“.. des; Scheiden- und Gebärmuttervorfalles. Wien. Med.- 
Halle. .Nr. 36—38. ‚1863. \ 


Zwei der Grösse der labia majora entsprechende 
Pelotten, welche an Stahlfedern, die um das kleine 
Becken gelegt werden, befestigtsind, üben beidiesem 
Apparat 'einen Druck auf die Vulva aus, um die 
Scheide und die engine am "Ausfreten® zu 
en mei + 


13.9: Sander: : ‚Analecta ad uteri prolapsum,, 'imprimis 
.„ad amputationem portionis vaginalis ad illum sanan- 
“ dum instituendam, Diss, inaug. Berolini. 1862. - 


S.theilt zwei Fälle mit, in welchen amor ir 
ev; s VER GentWei] re 
8 Secretiohsanomalien der Gebärmutter. 
„De, l’amänorrhee a än la. ‚fiövre :mö- 
Union nöd, Nr..75— 77.1868. . 


"Ein klinischer Vortrag Trousseaws, in wel- 
chem die bereits aus früheren Mittheilungen 'be- 


” Rumaninelligen 
norrhagique. 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. IV. 


% 


RT 3 aa u ] Taı B 
kannten Ansichten dieses unnzrilrieäikehnän 
(ef. Jahresber. pro'1859, pag! 417). T.’ sieht‘ 
die‘ 'wirksamst "emmenagoga | in’ zur rechten’ 
Zeit angewandten ‘warmen Bädern; Venäseetionen,' 
Blutegeln “an die innere Seite "der Kniee,- J0d- 
HAUEN? 


uk 2 u yi 


De l’rutilit& de V’apiol dans lamenorrhöe et 


2, Marrotte. 
la dysmönorrhee. Bullet. de Therap. Oct. 15 et 30. 
1363. 


" Neue Beobachtungen über den Nutzen des 
von Jonet empfohlenen Mittels (cf. Jahresber. 
pro '1860, pag. 392): "M. hebt hervor, dass 
das Apior ‘bei beträchtlicher Hybetamie‘- ‘oder 
chronisch entzündlichen Zuständen des’ Uterus 
nicht passt, dass es Schwindel und Betäubung 
hervorrufen kann, und dass es nur bei Dysme- 
norrhoeen nützt, die zu der Klasse der einfach. 
nervösen gehören. . . | Se 


Ueber Anomalien des Inhaltes des nicht 
Wiener 'med, nn Nr, 3—4, 


3. G. Braun. 
schwangeren * Uterus. 
1363; ; 
Bruchstücke aus dem Compendium der Frauen-. 
krankheiten, SER: B, jetzt herausgegeben hat, 


4. ‚Barnes. A_ clinical; lecture on Amenorrhoea anık 
Haematometra. Med. Times and Gaz. Oct. 17. 1863. 


In dieser, Vorlesung ‚schildert: .B. 6° Fälle, 
von. denen der..l...ein imperforirtes ‚Hymen, : der. 
2. ‚einen: Defect. der. Scheide, der. 3. eine"man- 
selhafte Entwicklung des Uterus. betrifft Im“ 
dem 4..Falle-war' bei einer 28jährigen: Frau im 
Typhus: eine vollständige Obliteration: der Vagina 
mit. consecutiver Haematometra entstanden.“ Bi: 
drang in: 2: Sessionen.;allmälig. mit» dem Messer’ 
bis.in ‚die Uterushöhle.. vor, überliess die Ent- 
leerung des ‚angesammelten Blutes ‚der: Natur, 
und unterstützte, nur.-die Zusammenziehung: der 
Gebärmutter durch Anlegung einer Leibbinde, 
um« den«Eintritt "von Luft, «Zersetzung des In-" 
halts’ und 'Septicämie zu verhüten. “Die Recon- 
valescenz verlief ohne Störung. — In dem 5. 
und‘ 6. Falle.war.in Folge: von: seniler Atrophie 
und. Prolapsus. der Muttermund obliterirt.... 
Bang 


“ Obliteration RE 


1863. 


BD. Verneuil. 


du ne 
med. Nr. 117; i 


‘In Folge von Gangrän im 8. Wochenbette. 
obliterirte die obere Hälfte der Scheide. Nach 
einem Jahre stellten sich mehrtägige Unterleibs- 
schmerzen ein, welche nach 3 Monaten mit Er- 
brechen ‘und Verstopfung verbunden, wieder- 
kehrten. Die Gebärmutter war jetzt von Blut 
so ausgedehnt, dass ihr Grund sich 4 Querfinger 
über die Symphyse erhob; links zeigte, die de: 


' schwulst einen queren, der Tuba entsprechenden 


Anhang. V. drang mit dem Bistouri 2 weit 
ein, entleerte dadurch ein Pfund chocoladefar- 
38 


34 


== 
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bener. Flüssigkeit, und gabhierauf 4 Grm..Mut- 
terkorn..‘ In den nächsten. Tagen traten Schüt- 
telfröste ein, am 6. floss: ‚unter Koliksehmerzen: 
eine. Menge Jauche plötzlich ab, worauf. die Ge-' 
nesung unter Anwendung von Bougies RhglEM 


6. Baker Brown. On a case of retained menses of er 
years’ duration, caused. by atresia vaginae; puncture. 
of the uterus by the rectum; recovery. ‚Obstetr. 
transact. IV. pag. 21. 


Der Throicart wurde „vom. Du aus an 
der Stelle, wo man eine Andeutung des Mutter- 
munds wahrnehmen konnte, eingestossen, dadurch 
eine Unze Blut entleert, ‚und die Canüle liegen 
gelassen. Auf die Operation folgten wehenartige 
Schmerzen, und am 4. Tage ein normaler Men- 
strualblutfluss. 

7. Hall Davis. Complete ocelusion of the os uteri with 


retention of the menses after diffieult labour. Obstetr. 
transact. IV. pag. 91. 


Nach. der ersten, wegen vorzeitigen Abflusses 
des Fruchtwassers verzögerten und zuletzt mit 
der langen Zange beendigten Entbindung der 
Kranken war, ohne dass sich Fiebererscheinungen 
einstellten, unter eitriger Absonderung eine Ver- 
wachsung des cervix erfolgt. Vor der Rückkehr 
der Menses liess sich nicht unterscheiden, wo 
die Stelle des Muttermundes gelegen war; nach- 
her indessen .erkannte man sie an der dort vor- 
handenen: deutlichen : Fluctuation.  D. stiess 
hier-einen 'Troicart ein, ‘erweiterte die Oeffnung 
mit dem Hysterotom, und brachte täglich zwei 
Stunden lang einen elastischen Katheter ein. Am 
19. Tage traten, nachdem die Operirte  herum- 
gegangen war, vorübergehende Schmerzen mit 
Fieber auf; am 21. kehrten die Menses ohne 
Beschwerden zurück. ‘Nach 14 Tagen erkrankte 
die Frau nach einer Erkältung unter. den Symp- 
tomen der Pyämie, genas aber schliesslich: 


8.. Walter Chapman. Case 'of retention ‚ofithe catamenia, 
for more than two years, in a married women. . ‚Obstetr, 
transact. IV. p. 251. 


Dieser Fall betrifft eine Frau, welche früher 
an Fistul. vesico-vaginalis gelitten hatte, und 
nach der letzten von Baker Brown ausgeführten 
Operation „eine. Retention der - Menses . bekam. 


Zwei Jahre nach dieser Zeit fand Ch.; dass der 


Uterus in seiner Ausdehnung dem 6. Monate 
der Schwangerschaft entsprach, und bahnte sich 
mit dem Nagel des Fingers einen Weg. in. die 


Gebärmutterhöhle.. Am 3. Tage traten Schmer- 
zen ‚mit Fieber ein, und am 11. starb .die 
Operirte. 


9. O. Priestley. On Menorrhagia. Med, Times and Gaz. 


April 18. u. May 2. 195 


P. besprieht hier. diese Menorrhagieen,, 
denen eine ‚öfters "wiederholte Congestion: der 


Ovarien zu Grunde liegt. Oft gehen Schmerzen 
in der’ Tiefe, des Beckens, ‘in »der: Eierstocksge- 
gend mit Fieber: der Blutung voraus, ‚und: -mäs- 
sigen ‚sich mit. dem: Eintritt ‚der‘ ‚letzteren; die: 
in'.den:  Douglas’schen Raum herabgesunkenen: 
Ovarien sind: von’ der Scheide und: dem: Mast- 
darm aus zu fühlen. «In. diesen Fällen liegt die 
Gefahr eines Blutergusses; aus. den 'Eierstöcken‘ 
mit Entwickelung einer Haematocele nahe. Die 
Behandlung hat die ra die. en nie 2 
banailienet 


10. Beck. Ueber künstliche me en das Cervikalkanals. 
Monatsschr. f. Geburtsk. Nov. 1863. 


"B...berichtet zunächst 2 Fälle, in elohi 
die angeborene Enge der Scheide dem Coitus nur 
unvollkommen auszuführen gestattete, und nach 
künstlicher Erweiterung des Canals Dysmenorrhoe 
und Sterilität fortdauerten, bis der sehr ver- 
engte Cervicalkanal durch Pressschwämme dila- 
tirt worden war. Hieran schliesst sich 3, eine 
Beobachtung von Stenosis uteri in Folge narbiger 
Contraction nach Abtragung der. hypertrophisch 
verlängerten Vaginalportion; die auf die Opera- 
tion gefolgten Menstrualbeschwerden kehrten stets. 
wieder, bis B. zur Einlegung von Pressschwäm- 
men sich entschloss, und nach Erweiterung. des 
cervix blieb auch die Conception nicht lange 
aus. Endlich theilt B. noch das Ergebniss mit, 
welches die versuchsweise Dilatation bei 4 sterilen, 
übrigens weder an Dysmenorrhoe noch an an- 
deren pathologischen Zuständen der Sexualor- 
gane leidenden Frauen hatten; eine von diesen. 
4 Frauen conecipirte nach 2 Monaten, bei den 
übrigen hat sich, obwohl 3— 12 Monate nach 
der Anwendung des Pressschwamms verflossen 
waren, noch kein Erfolg gezeigt. 


11: @eorge Harley. A case in which air was expelled 
from the vagina. Obstetr. transact. IV. pag. 173. 
Bei. der verheiratheten Kranken, welche be- 

reits 3 Kinder geboren hatte,: war zuerst: vor 

18 Monaten während der. Catamenien ein: ge- 

räuschvoller Abgang: von geruchlosen Flatus aus 

der Scheide erfolgt, und seitdem dieser Vorgang 
mit zunehmender Intensität in jeder Menstrua- 
tionszeit wiedergekeht. Um die Quelle des 

Gases zu ermitteln, führte H. ein langes elasti- 

sches Rohr in die Gebärmutterhöhle, und das 

andere Ende desselben unter Wasser; eine Gas- 
entwickelung ‚war jedoch erst zu bemerken, als 
das Rohr aus der Gebärmutter in die Scheide 
herabgezogen wurde, und der Gasentleerung folgte 
die Aufsaugung von Wasser. Durch Wieder- 
holung' des Experiments stellte sich‘ unzweifel- 
haft heraus, dass spasmodische Contractionen der 

Scheide, welche nach ihrem Beginne durch die 

freiwillige Thätigkeit der Bauchpresse unterstützt 

wurden, das ve ek. een bogen ser BIRRUp?“ 

riefen. HK wre er re 7 
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1. Hammett Hay. on the use of nitric acid in the 
"eure! of ulceration öf the os and tervix uterl. "Brit, 
=: med. Journ. 'Feb. 14 EB63, URN | 


en. ir Tas FER BER 


ei: Texturerkrankungen 


33 4933 # 


A: belegt durch. Beobachtungen. seine "Än- 
sicht, dass die Anwendung von Salpetersäure 
en und schlimm aussehende Geschwüre des 
Muttermundes schneller als der Gebrauch anderer 
Aetzmittel zur Heilung führt. 


2. Seifert. Klinische Bemerkungen über chronischen Uterus- 
infaret. Spitalszeitg. Nr. 38. :1862. 


In ‘dieser Mittheilung spricht S. seine ab- 
weichenden „Ansichten über, das. obengenannte 
Leiden aus,. .Er hält, den. gewöhnlichen, Namen 
chronische Gebärmutterentzündung für ‚unrichtig, 
weil, es sich dabei nur..um gehemmte, Rückbild- 
ung, des Gewebes und mangelnde Resorption der 
entstandenen; Infiltrate handelt. Die Muskelsub- 
stanz erscheint: fettig entartet, anämisch und 
brüchig, die Schleimhaut Enteschznlien und. die 
Sekretion derselben vermehrt ; als Folgezustand 
entwickelt sich. häufig Retroflexion. Die ‚gestei- 
gerte. Sensibilität, des Uterus hält 8. lediglich. für 
ein Symptom der,.in Folge, der. Sterilität., ‚der 
Menorrhagieen  u...s..w. sich entwickelnden, Hys- 
terie,._ Blutentziehungen jeder, Art schaden .nach 
ihm durch Vermehrung. der ‚Anämie, Nutzen 
bringt . die; Anregung: ; des, Stoffwechsels. (durch 
eine geeignete Diät und. den Gebrauch, verschie- 
dener. ‚Mineralwässer,, besonders; ‚derer von Fran- 
zenshad, Marienbad, Krankenheil und Kissingen: 
a 


3. v. Die chronische Metritis. Wien. 1863, 


S. hat im'dieser umfang" und inhaltreichen 
Monographie ausführlich die Resultate nieder- 
gelegt, zu welchen ihn Untersuchungen an Leichen 
und Beobachtungen an Lebenden geführt haben. 
Er ist dabei kritisch «äuf®die ‘abweichenden 'An- 
sichten’: anderer: Gynäcologen: eingegangen, -und 
hat auch» gelegentliche Exetrsionen in : andere 
Gebiete der Pathologie "der "weiblichen Sexual- 
organe " gemacht:‘" Der uns zugeinessene Raum 
gestattet uns nieht, dem Vor aBse auf seinem 
Wege genauer 'zü Holen? ‚und? wir glauben da- 
mit tim '80'‘weniger " eine Unterlassungssünde zu 


begehen‘, als wir behaupten können, 'dass das. 


Werk, wie‘dasselbe verdient, ‘ohnehin’ von pa 
welcher 'sich ‘für die Ehndedlößie iteressirt, 
Original studirt: werden wird. 198 


Hi 


4: F. 0.) Fayes Ueber die Heilbarkeit und Heilmittel der 
chipnicheng Mei, Monatsschr. f. fish urtek. ‚Dec, 
 R- ‚dag 1sncU . j 
 F.> hält‘ die“ ungünstige zieh Swen 

dsanzoni in Bezug auf die complette Heilung 


der‘ chronischen Metritis ausgesprochen hat, nicht 
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für berechtigt, sondern nur Ausdauer in’ ‚üör Be- 
handlung für’ nöthig. Während ‘derselben sind 
Neptunsgürtel in’ Verbindung 'mit' Aufpinselung 
von Jodtinetur auf die regio hypogastr., mit 
dem Gebrauche von Vaginalkugeln ’ mit "Mer- 
curialsalbe oder Jodkalium und von kleinen La- 
vements aus einem Esslöffel voll Leberthran mit 
5— 10 Tropfen Jodtinetur, Eisentinctur und 
Laudanum sehr nützlich. Bei hartnäckigem Ka- 
tarıh (hatten: Injectionen von Glycerinlösungen 
mit kleinen Zusätzen von Jod- und Eisenchlorid 
in die Uterinhöhle Erfolg; bei Hypertrophie und 
Ulceration des : cervix erwiesen sich 'Cauterisa- 
tionen mit‘lap. caust. ec.» cale.: sehr wirksam. 
Weun ‘die Kranken das Bett: oder‘ Sopha' ver- 
lassen, lässt sie F. stets eine 'hypogastrische Binde 
mit einem guten Perinäalkissen tragen, um den 
Bockehbeiden zu erhöhen und‘ die Gebärmutter 
zu stützen; 


5. Klob. Das runde ST BE Wien. 


Wochenbl. 
Nr; 35-39. 1863.‘ 


Ein. Abschnitt des vom Verf. ünter dem 
Titel „Pathologische Anatomie der weiblichen 


Sexualorgane“ herausgegebenen Werkes. 
6 Borl£e. _ Tumeur übreux 2 la matriee.. „Presse med. 
x. „NT, 88. 1869. i 


In :dem:hier teferirten Fälle stellten u die 
ersten Beschwerden: im 45. » Lebensjahre‘. wach 
einem Hufschlage ein, . indem‘ die ‘Menses von 
dieser Zeit an: stärker «flossen ; "und in''den '' In- 
tervallen  Blenorrhoe vaufirat. »Nachv8 Jahren 
gesellten sich dazu auch wehenartige Schmerzen 
us 8. )w./, wodurch‘ ein‘ faustgrosses Stück des 
eirca 1800: grm. schweren Fibroids ‘in die Scheide 
herabgetrieben "wurde.- DB. entfernte die 'Ge- 
schwulst stückweise. seele E 


7. Spencer Wells« Fibrous‘ tumour of the uterus'removed 
ı byirgastro- hystetotomy: Med. Times: and’ Gaz. March. 
14. 1863. B 


S. ‘W. unternahm diese Operation nicht aus 
einem diagnostischen: Irrthum. * Die'»mehr'sals 
17 Pfunde schwerer Geschwulst';war :iim "die 
rechte Hälfte des corpus und fundus uteri einge- 
bettet, und: stellenweise nur vom: Bauchfell: und 
einer äusserst dünnen Lage von Üterusgewebe 
bedeckt; sie liess sich auch leicht herausschälen, 
und die anfangs starke Blutung stand bald, 
nachdem nur, zwei Ligaturen angelegt, wären. 
Die Operirte erholte sich jedoch nieht. ‚mehr 
und verschied nach 4 Stunden. t 


HI9219 7 


8. H.,M. Madge. Case of a large fibrous tumour impe- 
ding delivery. Dh Ale) Be IV. p. 129. 


Das Fibroid war aussen am Fundus mittelst 
eines ‘grossen Stieles ängeheftet, und"trat bei 
der Geburt‘, indem ’es die hintere ‚Scheidewand 
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vordrängte,..in. das’ kleine Becken. :.Naeb erfolg- 
loser Punction gelang es, die 'Geschwulst. in:das 


grosse Becken hinaufzuschieben, und:das.Kind. 


mit dem. stumpfen Hacken zu, entwickeln: Die 
Wiederbelebungsversuche scheiterten, und ..die 
Ianthandepe alarh am „3. Tage an Peritonitis. 


9, Bruneaun. Des tumeurs. fibreuses du Bar comme 
cause de, Dystocie, 'Thöse, ‚Strasbourg. 1863. 


B. berichtet’ hier einen von den Dr: Dr. by 
und Putegnat:‘ beobachteten Fall, in "welchem 
ein faustgrosses' Fibroid, ‘das aus’ der rechten 
Hälfte der Beckenwand: seinen Ursprung nahm, 
das Becken verlegte. : Die genannten Aerzte 
machten den Kaiserschnitt; die Frau starb'nach 
7 Tagen an Peritonitis. 


10, Hegar, , Exstirpation eines 21/, Pfund schweren, in- 
trauterinen, festverwachsenen Uteruspolypen. Allon- 
gement durch den Spiralschnitt. Monatsschr. für 
Geburtsk. März. 1863. 


Da der Polyp unten mit dem vorderen Theil 
des cervix, und oben in seiner ganzen Circum- 
ferenz verwachsen war, so trennte ZZ. die Adhä- 
renzen mit der Hand und der Scheere, so lange 
er mit beiden vordringen konnte, musste sich 
aber bald durch tiefe Schnitte in den Polypen 
selbst Raum für Instrument und Hand verschaffen. 
Auf diese Weise entstand unter allmählich kreis- 
förmig erfolgender Trennung der Verwachsungen 
eine Art von Spiralschnitt in den Tumor, wo- 
durch dieser wurstförmig ausgezogen wurde, 4. 
glaubt nicht, dass die von Simon gegebene Er- 
klärung von (der Wirkung der Einschnitte die 
richtige sei; er hält nicht die Spaltung der 
Kapsel, sondern die Trennung bis zur Mittelaxe 
und selbst: über diese hinaus für das Wesent- 
liche, und erinnert an das bekannte Kinderspiel- 
zeug der Schlange, die sich ‘aufrollen lässt. 


11. Aveling. The polyptrite: A'new instrument for crushing 
the necks on: uterine polypi.. Obstetr.»transact. IV. 
pag. 135. 


Das Instrument ähnelt dem: Scanzont'schen 
Auchenister, die Klinge ist aber nicht scharf, 
und soll sabquetschen. 


12.' Note sur'la valeur et l’emploi du seigle ergotsö pour 
aider ä l’expulsion des polypes. uterins... Bullet. .de 
‚Therap. Sept. 15. 1863. 


Duclas ‚empfiehlt die Anwendung des Mittels 
namentlich zu der. Zeit, in welcher der Polyp 
bereits auf den Muttermund verdünnend und .er- 
weiternd zu wirken beginnt. 


13. Consot. Kysta pileux du:col uterin; Bull. de l’acad. 
de med. de Belgique. Nr. 10. 1862. 


AR fand, bei ‚einer. Tertüpara; dass, un ‚Ein- 
tritt ‚des. Kopfes, durch. ‚eine „11,.Centim., lange 


‚und bis zu 6° Centim. dicke, birnförmige Ge- 
schwulst verhinde xt. rd welche, „ wie sich 
später herausstellte, von der hinteren Mutter- 
mundslippe ae und bei der Extraction des 
Kopfes mit der. Zange. abriss. .. Die, genauere 
Untersuchung ergab, dass-‘die 'Geschwulst aus 
einer mit Eiter, Fett und Haaren gefüllten Oyste 
bestand, und ihre Wand zum Theil eine cutis- 
ähnliche Beschaffenheit hatte. 


5. Krankheiten der Gebärmutteranhänge. 
1. Grohe. Weber den Bau und das Wachsthum des 
menschlichen Eierstocks und über einige krankhafte 


Störungen desselben. Virch. Archiv. Bd. 26. p. 271. 


Die Untersuchungen, deren Ergebnisse hier 


publieirt sind, wurden vorzugsweise bei Eier- 


stöcken aus dei kindlichen Alter angestellt, weil 
im Fötalleben diese Organe zu den am wenig- 
sten ausgebildeten gehören, und sich erst später 
bestimmen lässt, was aus den einzelnen -Ge- 
webstheilen hervorgeht. G. kann nicht, wie Pflüger, 
einen‘ röhrigen Bau des Ovariums bei Neuge- 
borenen annehmen. Nach ihm hat die Rinden- 
substanz um diese Zeit noch nicht die feste 
fasrige Beschaffenheit angenommen, welche man 
schon in der Marksubstanz sieht, sondern besteht 
aus einer Masse von Zellenhaufen, welche die 
Vorgebilde für die Membrana granulosa darstellen, 
und in deren Mitte das Keimbläschen mit dem 
Keimfleck liegt: An der Peripherie dieser Grup- 
pen entstehen Faserzeilen, und aus deren Ver- 
einigung Faserzüge, die mit dem Stroma der 
Marksubstanz in Verbindung treten, und in der 
Rindensubstanz die Keimbläschen mit den sie 
umgebenden Zellen concentrisch umgeben, manch- 
mal auch zwei und drei Bläschen in einen 
Primordial-Follikel einschliessen. f 

Die Arterien ‚sind schon sehr frühzeitig stark 
entwickelt, und zeigen ein exquisit korkzicher- 
artig Sansa Verhalten, welches wohl für die 
Turgescenz des Organs bei den menstrualen ‚Vor- 
gängen, ‚und für..das Hervortreten ..der' Follikel 
über die ‚Oberfläche wichtig ist: 

Die glatten Muskelfasern erscheinen. als Aus- 
strahlungen eines rabenfederkieldicken: Stranges, 
der vom Uterus. mit dem lig. ovarii ‚austritt, -wie 
ein adductor oder ‚tensor ovarii an.den hilus des 
Organs tritt, und dessen Fasern von hier aus als 
ziemlich breite Züge ‚erst die Gefässe ‚begleiten; 
dann .aber..den . breiten Faserzügen des Stroma 
sich anschliessen, und um'die Follikel concen- 
trische Schleifen bilden. 

In dem: Primordialfollikel ist das -Keimbläs- 
chen :von einer helleren, feinkörnigen Zone, der 
ersten Anlage des Dotters, umgeben, und um 
diese „Zone. liegen: Zellen und .Kerne als! zukünf- 
tiges .Epithelium des, Follikels.,.. welehes,-nach 
aussen ‚ nicht‘ ‚von. einer „besonderen. Membran; 
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sondern! lediglich: von dem» 'fasrigen Stroma' be- 
grenzt wird." Diei weitere«Eutwiekelung: zum 
Graafschen Bläschenserfolgt. durch endogene Ver- 
mehrung' der’ Epithelzellen: mit'Bildung: der Mem- 
brana granulosaı und des‘ discus‘proligerus,  Ab- 
scheidung. des! liquor » follieuli: und. der‘ Zona 
pellueida, und Neubildung von: Blutgefässen in 
der theca follieuli. 

- ı Von den Primordialfollikeln kommt nur der 
Erorscke Theil. zur völligen Entwickelung. Im 
kindlichen Alter führen krankhafte Zustände, 
welche’ die Ernährung stark herabstimmen, bei 


der grossen Zartheit dieser Gebilde Zerfall oder 
: stiess, er den Troicart vonder Scheide. aus ein. 


Schwinden des Inhalts einer grossen Masse von 


Primordialfollikeln herbei, wie a. an Beispielen: 


erläutert. 


2,..Grohe, ‚Uterus mit drei Ovarien. ‚Wien. med. Halle. 


Nr. 43. 1863. 


Diese bis jetzt einzig dastehende Beobacht- 
ung betrifft eine 4A0jährige Frau, welche sich 
geschlechtlichen Ausschweifungen ergeben hatte. 
Links fanden sich zwei kleine Ovarien, eins in 
der Nähe des Uterus und mit diesem durch ein 
lig. ovarii verbunden, ein. zweites entfernter ge- 
legen, 


3. Hennig. Die Cysten des menschlichen: Eileiters. 
Archiv d. Heilk. Heft 3. 1863. 


H. unterscheidet  Glandular- und äussere 
Kysten. Eine Erweiterung der Drüsen fand er 
bei 2 von 100 Leichen, und: zwar betrug ihr 
Durchmesser in dem ersten Falle nur 1 Milli- 
meter, während in dem zweiten grössere Bläs- 
chen und unter ihnen eines von dem Umfange 
einer Erbse vorhanden waren. Häufiger — 12 
Mal unter 80 F. — sah er mohnsamen- bis 
hanfkorngrosse ‚: colloide, Bläschen in. grösserer 
Anzahl auf dem Bauchfellüberzug und der Schleim- 
hautfläche der. Fimbrien. 


4. Hoering..'.Bersten, eines, Varix, im Ovarium, ‚Tod. 


(Würtemb. Corr.-Bl. Nr. 38. 1863. 


Bei’ der innerhalb 4 Stunden unter den Er-_ 


scheinungen einer Verblutung in. die Peritonäal- 
höhle gestorbenen Frau von 41° Jahren fand 
sich, dass: an dem oberen Rande des um das 
vierfache vergrösserten, und auch innen mit 
apopleetischen Heerden- durchsetzten, linken Eier- 
stockes ein taubeneigrosser Varix geborsten war, 
und 6. Pfunde Blut in die Bauchhöhle ergossen 
hatte, Die Beckenvenen erschienen ER, 
erweitert. 


5, Matthews Duncan. On uterine haematorele 
med. ‚Journ, Nov. 1862. 


Edinb. 


D. theilt hier 6 Fälle von Heetndlhcils mit, 
von. denen er. die«beiden ersten: als uterine, den 
3ound.4. als' reirouterine,) den» 5.ound« 6. als 
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‚periuterine ‘beschreibt. ' ‚Während nämkch ‘der 
‘Tumor.in demw3.-und 4. Falle wie.gewöhnlich 
hinter der Gebärmutter lag, und nach untembis 
zur hinteren Scheidenwand herabreichte, war er 
in: dem 1. und '2.>bei der'inneren Untersuchung 
nicht zu erreichen, und lag in dem 5. und 6. 
mehr ‚seitlich ;.und ‚ebenfalls: »höher.; ‚In dem 2. 
trat, schnell. Resorption, in ‚dem. 6.:eine,spontane 
Entleerung durch den Mastdarm,. 'ein,,..in dem 
1. behielt D. über den intraperitonäalen Sitz 
keinen, Zweifel, fürchtete. einen Erguss. in’ den 
Peritonäalsack,. und: machte daher: die Punction 
dureh die Bauchdecken; in den. drei übrigen 


Alle 6 Kranke genasen. 


DEP" ‘5, Miller Ueber die Haematocele. retrouterina. 
Inaug.-Dissert. Leipzig. 1862. 


Die Dissertation. enthält zwei i Beobachtungen 
aus Ürede's Poliklinik. 


7. R. @eissel. 
Berolini. 


De haematocele uterina. 


Dissert. inaug. 
1862. 


Zwei in Frerich’s Klinik beobachtete Fälle. 


8. BR. de Latour. Sur l’ovarite, chronique. 
Nr. 154. 1862. 


Union med. 


Heilung ‘durch: Collodion. 


9. ‚Kirsten. Zur Diagnose ‚der! Unterleibsgeschwülste. 
Monatsschr. £. Geb. Suppl.-Heft. 1863. 


Ein Fall von Hydronephrose, in welchem 
eine (einfache) Ovariencyste diagnostieirt wurde, 
weil die Geschwulst bei einem dem’ neunten 
Schwangerschaftsmonäte entsprechenden Umfange 
oben und rechts bis an die Leber grenzte, die 
Eingeweide nach oben und nach der Seite ver- 
drängt hatte, und selbst von der Scheide aus 
wahrzunehmen war. . Bei dem’ 'Gebrauche von 
Jodeinreibungen, . Digitalis, : ‚Eisen, ;Bädern: ver- 
kleinerte sich die Cyste, das Oedem der Füsse 
schwand, die Kräfte besserten sich, die Kranke 
wurde wieder schwanger. Nach einer ‚7monat- 
lichen Frühgeburt trat aber eine pyämische 
Peritonitis mit lethalem Ausgange ein. Die 
Section klärte die Natur des Leidens auf. 


10. 'W. Newman.  Enormous development ‘of hydatids 
in omentum etc., simulating on ovarian tumour. 
Obstetr. transact. IV. p. 169. 


Auch in: diesem Falle. war‘ die in der rechten - 
Seite gelegene Geschwulst; von der ‘Scheide: be- 
quem zu fühlen. Nachdem: sie sich ‘vergrössert 
hatte, bildete sich ein Abscess hinter den Bauch- 
decken, der eröffnet ‘wurde, und nach Entleerung 
von Eiter: und: Cystem heilte.. ‘Noch vor. Ablauf 
eines Jahres jedoch‘ erfolgte der Tod‘ im'Folge 
einer acutem‘ Peritonitis, und’ die Section: lehrte, 
dass neben zahlreichen !Cysten im ‘Netz auch 
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‚eine 'rechtseitige solide Eierstocksgeschwulst von 
dem. Banferee ‚eines . Mr vorhanden 
"War. 


11. Fleckles. Balneotherapie Bu RE WERTEETUER Ziisanj 
Med. „Halle. ‚Nr. 8, 1863. u 


F. sah kleine Gebete bei übrigens: ge- 
sunden und nicht anämischen Frauen in Karls- 
bad verschwinden. 


12. O0. v. Franque: Ueber 'Jodinjectionen bei Ovarien- 
cysten., Spitalszeitg, Juni.u. Juli. 1863. 


- In 6 Fällen, 
9 Jodinjectionen und eine Injection von Höllen- 
steinlösung gemacht wurden, liess sich kein Er- 
folg bemerken, obwohl die Cysten einfache waren. 
Die Wiederanfüllung. trat manchmal sehr schnell 
ein, und blieb niemals länger aus wie nach der 
einfachen Punction. Gefährliche Erscheinungen 
wurden hingegen auch niemals beobachtet. 


13. Groethuysen. Ueber eine cystoide Geschwulst, von 
den inneren Geschlechtstheilen ausgehend. Monatsschr. 
f, Geburtsk. : April. 1863. 


Schon die erste Punction wurde wegen der 
Athmungsbeschwerden gemacht. Bei der dritten 
injieirte man 2 Unzen Lugol’scher Lösung, aber 
ohne einer schnellen Wiederansammlung _ der 
Flüssigkeit damit vorzubeugen. Die geringe 
Beweglichkeit der Geschwulst schloss die Ova- 
riotomie aus. Nach einigen neuen Punctionen 
trat: der, Tod ein,...Bei..der. Section „fand:;sich, 
dass, der, Uterus. .mit,;der. Geschwulst. innig ver- 
schmelzen, und das.rechte Ovarium frei, das linke 
aber. nicht.-aufzufinden.. war. 

14... , Sömon, „Ueber: ,..die:, Radicalheilung : der: ‚Ovarien- 
geschwülste. Monatsschr. Oct. 1863. 


S> hat mit Dr. ’Orth in -8 Fällen die’ Tod: 
injectionen angewändt, darunter einmal mit tödt- 
liehem Erfolge. Nur bei einer Kranken ist jetzt 
==mach "vier Jahren’ die Kyste noch ‘ge: 
schrumpft, und 5 sind An an Marasmus ge- 
en e 


15. Charles Clay. * Observations 

Statistical and Practical ; 

.,„e%stirpation. ‚of both uterus. and: ovaries, 
‚Journ. ‚Apr., 18. 1868. 


on’ ovariotomy, et6., 
Also, a successfull case of 
Brit..med; 


Clay hat jetzt 104 Ovariotomien aufzuweisen, 
72: mit glücklichem‘ und. 32 mit tödtlichem Aus- 
gange.'s:Der ‘Tod: folgte in ‘'10) Fällen unmittel- 
bar. auf.die ‚Operation;oin 10 durch! Entzündung, 
in! 10!dureh Prostration‘, ‘in 2» durch Blutung. 
Dreissandere| Fälle; in. «denen ’ Ol. wegen’ Unmög- 
lichkeit, die Geschwulst zu entfernen, ' durch den 
Bauchschnitt; ' Vereiterung: erzielen wollte, ‘ver- 
liefen: glücklich ;'/ebenso.- ein: Kaiserschnitt ‘und 
ein, Fall,.in welchem:.'er den: Uterus mit beiden 


in welchen in Scanzon?s Klinik 


Eierstöcken exstirpirte, weil ersterer ein 11’Pfunde 
schweres Fibroid enthielt. « Er 'hält.noch ander 
grossen Ineision fest, operirt in sehr erwärmtem 
Local , und: glaubt‘: aus ‘der ' Anwendung: des 
Chloroforms kaum "einen Nutzen gezogen, "wohl 
aber besonders häufig- ne renaeriine er 
gesehen zu haben. u“. Be} F 

16. Baker, Brown. On ovariotomy,,the mode of its per- 


formance, and ‚the results obtained at.the London 
surgical home. Obstetr. a IV. p. 59. 


Verf. gibt hier genauere Misihailanzen. über 
die 19 von ihm in ‚London Surgical: Home bis 
zum ‚März 1862, ausgeführten Ovariotomien. 
17. Tyler Smith. Four additional cases of ovariotemy. 

Ibid. p. 141. “= 

Bericht über die 9, bis 12. Operation. PR 
Todesfälle und zwei Heilungen, 


18. Ss Wells. Four. cases of ovarian disease; Med. 
Times ‚and Gaz. Dec. 20.. 1862. 


Derselbe. Ibid.: March. 
Nr. .26. 1863; 


14. uü..28. :1863 und’ Lancet; L 


S. W. hat im Samaritan Hospital bei 9 neuer- 
dings von ihm unternommenen ÖOvariotomien 
zwei Öperirte verloren und sieben hergestellt. 
In der Privatpraxis öperirte er seit dem Monat 
Juli- 1862 7 Mal, und zwar 6 Mal glücklich. 
Auch. eine Krankb; bei ‘welcher ‘im: Mai. 1862 
das: linke: Ovarium und’ im’ «Januar. 1863 das 
rechte Ovarium: exstirpirt» wurde, genas. ’ 


19. Spencer " Wells.‘ "History and progress of ovariotomy 
in ‚great, ‚Britain; with observations founded on:'per- 
sonal experience of the, ‚operation in fifty. cases. „Med, 
Times. Dec. 20. 1862. 


8.  W.hat>hier alle; von jahr (1858-1862) 
ausgeführten Operationen zusammiengetellt. "In 
50 Fällen wurde die .Ovariotömie vollendet; 
33 genasen, 17 starben. In 3 F. musste die 
Operation abgebrochen werden; 2’ erholten sich, 
1 starb nach 3 Wochen dürch Ruptur einer 
Oyste.., ‚Inı3. F«,wurde eine .exploratorische In- 
eision, gemacht, „um..die..Diagnose, zu a 
eine: Kranke, starb... »; +4 

Bei, der Discussion, welcheisich anı »idiesen 
Bericht, ‚anschloss, gab auch, Autchinson: die Re- 
sultate seiner.. Praxis. .an.. ‚Er. hatte‘: ‚damals 8 
Mal. die. Ovariotomie ‚gemacht, ‚darunter 4 ‘Mal 
mit glücklichem., und 3, Mal ‚mit unglücklichem 
Ausgange ;. ‚der. 8. Fall.,ist»— wie. H. später 
(Lancet, March 28, 1863) referirt hat —seben- 
falls den BlückucheR, beizuzählen. 


20. Stutter. A successful case öf oväriotoimy. ‘Med. Tim. 
Dec. 20. 1862, de 

{ ; a 2 1 Re! 
‘Die Open ist ach wehlgdne abo schwan- 
ger geworden und bereits ‘glücklich entbunden. 


inTo, MLDRO 
21. Bryant. : Successfull' case of IUARPEGENG- Ibid. : 


22. Fergusson. "Successfull case of Ovariotomy. | Med. Tim. 
- March. 14. 1863. Dir 5) 3 De 


23. Williams. Ovarian "rue f runder Burn 
Lancet. ‚Oct. 17. 1863. 


24. Priestley. ''Multilocular ovarian tumour of two Years 


‚duration.; —.;Ovariotomy — Recovery. . Case of 
ovariottomy — Death — Autopsy. Ibid. 


25..Th. Keith. Case of avatiotomy: Edinb. med. PAREN) 
Dee.: 1862. j 


26...Koebenlei., Ovariotömie...Gaz., des höp. Nr. 13,.1863. 


Die vierte ‘Operation ‘Koeberle’s. Sie ver- 
lief glücklich, obwohl am 12. Tage in Folge 
des Meteorismus der Stiel der Geschwulst riss, 
und eine intraperitonäale Blutung eintrat. K. 
öffnete die Wunde, unterband die blutende Ar- 
terie und applieirte Eisenchlorid, ohne dass üble 
Zufälle folgten. ‘Nach einer Mittheilung Sauce- 
rotte's (Gaz. med. Nro. 3, 1863) hat K. vom 
Juni bis December 1862 schon 5 Mal operirt, 
und nur eine Operirte verloren. 


27. Huguier.' Ovariotomie. Bull. 


T. 28. pag. 816. 


de lacad. de med. 


Ein unglücklich abgelaufener Fall. 


28. Regnault (de Rennes). Kyste multiloculaire de l’ovaire 
droit chez une jeune fille de dix-neuf ans. Ovario- 
tomie. ‘Gu6erison rapide. . Gaz. des höpit. Nr. 120. 
1863. 


29. Krassowsky.. Colloide Entartung des linken Ovariums, 
Ovariotomie. Vollkommene Genesung. Petersb. med. 
Zeitschr. Bd. 4. Heft 4. 1863. 


Die erste Operation in Russland. 


30. Stilling. Geschichte 


einer Eierstocksexstirpation. 
Deutsche Klinik. Nr. 


34— 35.1863. 


Nach ‚der Operation —-. der. dritten, welche 
S. ausgeführt hat — trat. wiederholt eine Blut- 
ung ein, welche durch Unterbindung des Gefässes 
in dem Stiele gestillt werden musste, Die Ope- 
rirte, genas. 


31. Breslau. Ovariotomie mit nachgefolgtem Tode. 


Monatsschr. ‚f. Geburtsk. April. 4863. 
Tod nach 24 Stunden. 


6 Krankheiten der Scheide und der äusseren. 
Geschlechtstheile. 


1. Saexinger. Fälle von Cysten der Vagina aus Prof. 
Seyfert's Klinik zu Prag. Spitalsztg. Nr. 39. 1863. 


Die. drei hier  mitgetheilten Fälle betrafen 
nicht Lustdirnen; die Cysten 'sassen seitlich 1/,° 
hinter dem introitus vaginae, hatten den Umfang 


einer Kastanie und verursachten keinerlei Be-- 


schwerden, ‚auch nicht‘ beim Coitus. Mit den 
Bartholinischen » Drüsen standen sie in keinem 
Zusammenhang. Sie enthielten eine klare albu- 


HIZANORTEN..G 0127 I aa fa a 
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minöse Flüssigkeit.) ‚ und'schrumpften 'nach Er- 
weiterung ‘der -Stichöffnung und Korean 
Cauterisation mit Höllenstein. ur“ 


2. Hubbauer. Ein Trinkglas in ‘der Vagina, 
f. Wundärzte u. Geburtsh. Heft 4. 1862. 


Zeitschrift 


Das zum Önaniren benutzte ‘Glas ‘war bei 
dem 19jährigen Mädchen mit dem Boden voran 
in der Scheide stecken geblieben, rief eine Ent- 
zündung hervor, und musste nach einem halben 
Jahre mit der Kornzange extrahirt werden. 


3. Traetzl. 


Vaginalpolyp bei einem 11/, Jahre alten 
Kinde, 


Wiener med. Ztg. Nr. 30. 1863. 


Die Geschwulst hatte die Grösse einer Man- 
nesfaust, eine birnförmige' Gestalt, fibröse Con- 
sistenz, und einen Stiel von der Dicke des kleinen 
Fingers. Da sie sich in den Scheideneingang 
eingeklemmt hatte, so war‘ nicht bloss eine 
Entzündung der äusseren Genitalien, sondern 
auch seit 11/, Tagen Koth- und Harnverhaltung 
entstanden. Zunächst wurde durch die Reposi- 
tion, und dann durch die Unterbindung Hülfe ge- 
schafft. 


4. Eggel. Fall von Elephantiasis vulvae. Monatsschr. £ 
Geburtsk. Febr. 1863. 


Bei der 38jährigen Frau war die Degene- 
ration der Vulva vor 10 Jahren nach einem 
Stosse auf die Genitalien aufgetreten; während 
sie zunahm, wurde die Menstruation spärlich 
und selten, und vor 5 Jahren entwickelte sich 
auch eine vollständige Incontinentia urinae. Am 
beträchtlichsten erschienen die Klitoris und die 
linke Nymphe vergrössert, welche in eine 15,5 
Centim. lange und 9,5 Centim. dicke Geschwulst 
verschmolzen waren, doch bildete auch die rechte 
Nymphe einen fast 5 Centim, langen Tumor. 


5. Canton. Exeision of the external organs of generation 
in a formale, for extensive hypertrophy. Lancet. 
Oct. 17. 1863. 


Das 19jährige Mädchen war vor 18 Monaten 
an Gonorrhoe erkrankt, und. vor.16 Monaten 
von einem Stoss auf die Genitalien getroffen 
worden. Seit 1 Jahre hatte sie die Hypertro- 
phie bemerkt, in der letzten Zeit an Harnbe- 
schwerden gelitieh, und kaum mehr gehen können, 
Nach der. Abtragung der Theile heilte die 
Wunde gut. 


6. Mathews Duncan. 


Ueber Lupus und Cancroid der 
Vulva. Edinb.. med. Journ. 


Dec. :1862. 


Der hier beschriebene Fall von Lupus be- 
traf eine 28jährige Frau, welche niemals syphi- 
litisch gewesen war.‘ Die innere Oberfläche der 
Labien war 3 im Durchmesser exulcerirt und 
mit 'biassen, nicht blutenden Granulationen be- 
deckt. Das Leiden erstreckte sich auf das Pe- 
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rinäum. und: den: Anus." M.''D. entfernte‘ die: 
erkrankten Partieen :mittelst : Bei ee ‚und 
der Cauterisation. HSH ti mobsaiısiaed 


er 


7. Pean. ‚Hydrocele En Gaz. Res ar Nr: 27, 
1863. .&0® 


“ Unter »diesem . Namen berichtet P. einen 
Fall, in.;welchem: die Douglas’sche Tasche mit 
Sonim angefüllt «und soweit nach unten disloeirt 
war, ‚dass sie in Gestalt einer. birnförmigen:'Ge- 
schwulst die grossen Schamlippen an ihrer hin- 
teren Commissur auseinander drängte. 


8. Hoerschelmann. Zwei Fälle von Coceygodynie. Petersb. 
med. Zeitschr. Heft 16. 1862. 


Diese ‚beiden Beobachtungen betrefien kleine 
Mädchen ‚von. ‚resp. 4. und d.. Jahren, welche 
plötzlich von heftigen Schmerzen in der Gegend 
des ‚Steissbeins befallen wurden, deshalb nicht 
sitzen ‚konnten und Stuhlbeschwerden bekamen. 
Nach ..'fruchtloser.:: Anwendung ! verschiedener 
Mittel, ;; darunter: ‚des Chinin, erzielte 7. durch 
Tr... aconit.,. 2stündlich '3 ‚Tropfen bei Tage und 
bei Nacht, "Heilung. 


9. Holst, 
späterer Zeit des Wochenbettes. 
Geburtsk. April. 1863. 


‚Ueber die’ Operation.des gerissenen Dammesin 
Monatsschrift: für 


H. empfiehlt :nach seinen .E rfahrungen in 
denjenigen Fällen, in ‚welchen ‚die. Operation 
nicht... gleich in. den. ersten. Stunden. nach. der 
E ntstehung der Ruptur möglich war, wenigstens 
so. früh als möglich die Wiedervereinigung zu 
versuchen und. nicht..die Vernarbung abzuwarten, 
weil ‚der, Erfolg ‚vorher, sicherer , ist. ....Um .die 
Wunde. völlig ‚umstechen ‚und selbst den Mast- 
darm in. das Bereich der Naht ziehen zu können, 
führt er einen, Zeigefinger, in „den Mastdarm; 
Um durch die Blutung nicht aufgehalten zu 
werden, legt er meist das untere Heft zuerst 
an;..4 ‚Hefte ‚sind gewöhnlich ‚erforderlich. .Vor 
dem Knüpfen der Nähte glättet er die Wund- 
flächen ‚durch Abtragen ‚der, Granulationen mit 
der gekrümmten Scheere, Bei der Nachbehand- 
lung legt er Werth darauf, dass der Harn und 
die Lochien von der, Wunde abgehalten wer- 
den. 


10. H. Küchler, 
naht und zu den Höhlennähten überhaupt, nebst 
Bemerkungen über die Tragweite dieser ‚Operation''z. 
Heilung der Gebärmuttervorfälle. Mit 12»Tafeln in 

.. Farbendruck. Erlangen. 1863. 


In dieser Schrift 'schildert Verf. zunächst 
sein, ‚bereits ‚bekanntes, Verfahren! bei’ der »Ope- 
ration. des ,Dammrisses, und‘ erläutert ‘durch 11 
nicht mehr frische Fälle, dass bei der durch seine 
Methode ‚erzielten. Verengerung 'des Scheidenein- 
ganges auch die, früher: vorgefallene Gebärmutter 
dauernd. zurückgehalten ‚werden kann... | 


Die Doppelnaht z. Damm-Scham-Scheiden- 


11. Benoit. Du fongus douloureux du canal-de l’urötre 
‚ chez ‚la femme, ‚Montpellier med, Juin. 1863. - 3 
"Dieser Aufeale ist der erste Theil einer 

Monographie, welche B. in Grundlage seiner: 

eigenen Erfahrungen und der in der Literatur 

vorhandenen Beobachtungen über ‚den sogenann- 
ten Fungus der’ _ Harnröhre zu liefern ' ver- 
spricht. ” 

In dem. ersten ‘Stadium’ hat man nur sehr 
selten und: zufällig Gelegenheit, das Leiden zu 
beobachten, weil die erste Entwickelung einer 
Geschwulst im: Anfange. nur. wenig ‚brennt‘ und 
etwas vermehrten: Harndrang.. bedingt. Haben 
sich. diese ‘Beschwerden » gesteigert, so: findet 
man eine. mehr. oder weniger ‚deutlich gestielte 
Geschwulst, welche‘,von. dem Strahle des Harns 
segen die Mündung der. Harnröhre. getrieben 
wird,. und. diesen‘ Strahl ‚ablenkt...oder theilt;: 
ausnahnısweise ‚aber gar ‚nicht ‚verändert, . weil 
derselbe an. ihrer Oberfläche eine, Furche: oder, 
Rinne bewirkt hat. . Manchmal findet man an- 
statt eines gestielten Tumors eine breit auf- 
sitzende Geschwulst .oder selbst eine diffuse und: 
wenig resistente Anschwellung, welche, wie 
schon Schützenberger , beobachtet ‚hat,, anstatt 
das Lumen der Urethra zu verengern, eine Er- 
weiterung ‘des Kanals bedingen. kann, ‚Der 'ge-: 
wöhnliche Sitz der Wucherung ist “der untere 
Rand der Harnröhrenmündung, doch kommt. sie 
auch höher hinauf, bis zu 9 Millim. aufwärts 
vor und ist dann bei weitem weniger schmerz- 
haft. Die schon von. Malgaigne urgirten ana- 
tomischen Verhältnisse, besonders die Anwesen- 
heit zahlreicher Follikel an der Harnröhren- 
mündung und die lockere Beschaffenheit des 
submukösen Bindegewebes der Harnröhre . er- 
klären diese Thatsache. 

Die häufigsten Symptome sind: Harnzwang 
und Harndrang, brennende Schmerzen in der 
Harnröhre, welche auch beim Husten, Gehen, 
Beischlaf auftreten, manchmal 'bis zur Unerträg- 
lichkeit sich steigern und Krampfanfälie hervor- 
rufen können, ein Gefühl von Zerrung in den 
Weichen und ‘von Schwere in der Tiefe des 
Beckens bis zur Mastdarmöffnung hin. 

Die Farbe der Wucherung' ist bald 'bläulich, 
bald lebhaft roth und wechselt auch bei einem 
und demselben Individuum; der Bau ist durch- 
aus nicht immer 'papillär Fe in dem’ von Ver- 
neuil untersuchten Falle. 


’ 


12. Heppner. Drei Operationsfälle der Blasenscheiden- 
‚fistel. ° Petersb. med. Zeitschr. Bd. 4. Heft 4. 1862. 
H. ist -im Wesentlichen ' ein Anhänger der 

amerikanischen Methode. Er operirt‘ nur bei‘ 

tief liegenden Fisteln «in ‘der erhöhten 'Steiss-, 
sonst in: der Knieellenbogenlage, zieht nöthigen 

Falles die Fistel durch die: von Simon 'empfoh- 

lenen :Fadenschlingen, welche durch ‘die Mutter- 

mundslippen ‘gelegt werden ‚' herab,‘ frischt' nur 


= 


IOALKTN Br 
die. ‘Scheidenschleimhaut: any. näht. mittelst der 
von.\Baker Brown‘ ‘gehrauchten Klammer und 
lässt.‚den. Katheter. a 


kan ai] ont vo er 
13, Ulrich,, „Ueber die;Operation der De chiinnnig 
„Zeitschr., d. „Wiener, ‚Aerzte, „Heft en 4. 4863. nn 
— Ans anf 10. Einakei; 12 ersten ‚ger 
macht; und. spricht ‚sich--ausfübrlich.ı über .die‘ 
Vorzüge der: von Anderen und,ihm: angewandten 
Verfahrungsweisen. bei » den verschiedenen: Ope- 
rationsacten aus. 
dass derselbe die zur Einstellung der Fistel 
erforderlichen ‚halben - Specula , Scheidenhalter 
und "Haken "nicht von 'Gehülfen "halten lässt, 
sondern mittelst. ‚Schrauben an einem, besonderen 
Einstellungsapparat befestigt, ‚welcher ‚aus einem 
die , Schamspalte. umkreisenden und durch 4 
Bänder. amı Becken, befestigten ‚ eisernen Ring 


besteht. 


14, a er Die Operation der Blasenscheidenfistel. 

harite- Annalen. Bd. 878. 79% 

” In diesem mehr als 70 Seiten umfassenden 
Aufsatze , erhalten wir die längst gewünschte 
‚ausführliche Mittheilung. über, die zahl- und_er- 
folgreichen Operationen, welche Wilms im. Kran- 
kenhause Bethanien in den letzten Jahren. aus- 
geführt hat, nebst einer Erörterung, ‚der, auf 
diesem . Glehlein: noch - bestehenden Streitfragen 
‚und. ‚einer, Beschreibung und , Abbildung zweier, 
Vielen aus eigener Anschauung bekannter Prä- 
‚parate, von denen. eines eine ‚geheilte Fistel, 
das, andere eine BeNngepeı. quere Obliteration 
betriff, _; 

W. operirt in..der Rückenlage, _er, schont 
die Blasenfläche ‚der Fistel, um die Oefinung 
nicht ‚unnöthig zu en und den Zutritt 
des Harms zur Wunde zu erschweren, frischt 
hingegen den Rand in grosser Kusdefnung, 
‚gewöhnlich, 1. Zoll; im Umkreise, ‚an., Die-An- 
‚sicht: Simon’s, dass ‚die breite 'Verwundung un- 
nütz’'sei’,.' weil’ nur so’ viel, als‘ der Dicke der 
Blasenseheidenwand ‚entspreche, mit. einander 
‚verwachse, ‚itheilen., Ws und: &. nicht, weil, sie 
‚das oberflächliche Aufgehen , ‚der Wunde nicht 
‚beobachteten, keine dazu Veranlassung, gebende 
Spannung, ‚ersichtlich war, ‚und: die, manchmal 
‚zur „Seite: der, Narbe; Srbemmenden, queren 
Birmen;. wie die genauere Untersuchung. lehrte, 
nicht, yon einem. Einschneiden. der Nähte, ‚son- 
‚dern: von einer Anschwellung und Wulstung der 
Raeltänden über; ‚den. Drahtfäden ‚herrührten. 

W... ‚gebraucht, Silberdraht, um. einige Fäden 
längere Zeit (2,,3 und 4 Wochen). liegen. lassen 
zu können, und nicht so leicht, wie bei An- 
wendung ‚organischer, Fäden, Hitemang, befürchten 
‚zu‘ 'müsseniwsEr knüpft‘ die»Nähte mit‘ den In- 
strumenten von Lotter" fest, schneidet ‘sie kurz 
ab und, ‚macht zur Controlle, eine, Injection in 
die ‚Blase. Bei..der, Nachbehandlung ..ist,, ex ‚be- 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. IV. 
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dacht, jede Nahtzerrung sorgfältig zu vermeiden, 
unterhält ‚deshalb durch Morphium_ Verstopfung 
und durch den permanenten Katheter steten 
Harnabfluss. Der Katheter. erzeugte ‚nur Schmer- 
zen,’ wenn er sich‘verstopfte, und wurde daher 
in solchem Falle nicht weggenommen ‚sondern 
erneuert, In. den letzten 10 Fällen.von Blasen- 
scheidenfisteln genügte 9 Mal ‚eine, Naht; nur 
1. Mal. war die Wiederholung. der: ‘Operation 
nöthig; bei 4 oberflächlichen .Blasengebärmutter- 
fisteln ‚war ebenfalls nur je eine Naht. erforder- 
lich. .. Um. die. .quere, Obliteration zu erreichen, 
musste... W.. bei. einer. Kranken. zwei. und bei 
einer. andern drei Operationen machen. 


15, L. Mayer. Fall von Fistula intestino-vesicalis nebst 
Bemerkungen über Arten und Vorkommen der Blasen- 
Continuitätsstörungen überhaupt. grift für 
Geb. April. 1863. | 


Bei der 28jährigen Frau hadken vor 5 
Jahren — 6 Monate nach der zweiten Entbin- 
dung — pröfuse Diarrhöen mit Meteorismus ein- 
gestellt und dazu allmälig Pulsiren und Schmer- 
zen in der rechten regio iliaca gesellt. 'Später- 
hin bildete _sich hier eine schmerzhafte Ge- 
schwulst, und 6 Monate nach dem Anfange des 
Darmkatarrhs traten auch successive zunehmende 
Blasenbeschwerden ein. In dieser Weise dauerte 
der Zustand 3 Jahre fort, als. die Frau wiederum 
schwanger wurde. In der Mitte der Gravidität 
bemerkte sie eines Tages, dass aus der, Harn- 
zöhre Darıngase abgingen und. dann auch, Koth 
sich entleerte. In den Schmerzen traten‘ jetzt 
längere Remissionen ein. Nach Ablauf des 
Wochenbettes wurden die Diarrhöen häufiger 
und. waren mit Leibschmerzen und Tenesmus 
verbunden, wenn Urin in den Darm übertrat; 
ebenso ‚steigerten sich zeitweise die Ehe. 
schwerden durch Eintritt von Koth in. die Harn- 
blase. Die Untersuchung ergab weder patho- 
logische Prozesse in ‚den Sexualorganen, noch in 
den Nieren, noch .im unteren Theile des Darms; 
aus dem Umstande, dass.die Speisereste schon 
nach 3—4 Stunden zum Vorschein kamen, liess 
sich entnehmen, dass die Communicationsstelle 
im Dünndarm sass. Das primäre Leiden war 
offenbar eine con des ‚Darms, wahrschein- 
lich. krebsiger ‚Natur. ale) 


16, Martin. ‚Fall von Darmblasenfistel. „Ibia. 


en diesem Falle. war. eine Litesleibscnisis- 
dung entstanden, ‚welche, .ein den, Darm: und ‚die 
‚Blase. verklebendes ‚Exsudat,,in der.Plica: vesico- 
‚uterina,,zurückliess,),. Mit dem; Urin, entleerten 
sich, aransahnärgliche Stofle,,aus Kümmelsamen, 
‚Kohlpartikelchen. ‚u 8. We... bestehend, bänsen 
zu pe ‚einer hreigen Kost, ‚abnahm., ‚> 
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F Krankheiten der Brustdrüse. 


1. Cooper Rose. On a new deseription of nipple: shield, 
and the treatment .of sore :nipples. Obstetr. transact: 
IV..p. 135. 


Ein Warzendeckel von Glas, um die Lage 
der Warze und den Austritt von Milch control- 
liren zu können; weit genug, um eine Strangu- 
lation der Warze zu verhüten; von hinreichen- 
der Höhe, damit beim Saugen die Mündungen 
der Milchgänge nicht an die Deckelwand stossen ; 
mit einer‘ passend geformten Spitze, um einen 
elastischen Saugpfropf überstülpen zu können, — 

Die Priorität wird übrigens von Taylor be- 
ansprucht and, pag. 228.) 


2. Rice. Birkräht ein treffliches Galactogogum. Cincinati. 
Lancet. Sept. 1862. 


In Amerika wendet, man zur Beförderung 
der Milchseeretion 2 Tage hindurch Kataplas- 
men : von. Fol. Riein. commun., und 4 Tage 
lang dreimal täglich. einen Löffel des alcoholi- 
schen (‚Cashman’schen) Extractes dieser Blät- 
ter an. 


» 


8. Krankheiten der Schwangeren und 
Wöchnerinnen. 


1. Hecker.” Ueber einen Fall von acuter, gelber Leber- 
'“ atrophie bei einer Schwangeren. Monatsschr. f. Geb. 
März. 1863. 


.H..theilt diesen Fall mit als’ Illustration zu 
der Lehre Buhl’s, dass die dem genannten Lei- 
den zukommenden Veränderungen in der Leber 
stets nur Theilerscheinung einer allgemeinen 
Ernährungsstörung seien, welche noch andere 
wichtige Organe, wie namentlich das Herz und 
die,Nieren befalle.e Der Ausbruch der Krank- 
heit erfolgte. im 7. Schwangerschaftsmonate 
plötzlich unter. Diarrhoe, Kopfweh, grossem 
Durst, wozu am 2. Tage Erbrechen und eine 
enorme Schmerzhaftigkeit der Oberbauchgegend 
bei völligem Mangel an Meteorismus kamen. 
Letzteres Symptom dauerte am 3. fort; die 
Kranke hatte auch Schmerzen in der Lendan- 
gegend mit Empfindlichkeit gegen Druck, Durst, 
trockene Zunge, grosse Unruhe, Puls von 112 
Schlägen. Nach 9 Stunden hatte sich das Be- 
finden erheblich verschlimmert; es war Erbre- 
chen chocoladenfarbiger Massen erfolgt, und 
man bemerkte eine icterische Färbung der 
'obern Körperhälfte, mit deren Zunahme das 
Gehirn affieirt wurde. Der Tod trat schon 62 
Stunden nach Beginn der Krankheit ein. Bei 
der Section fand sich das Herz mit punktför- 
migen Ecechymosen besetzt, die Muskelbündel 
fettig degenerirt, das Blut flüssig. Die Leber 
im Zustande der Fettdegeneration, die Nieren 


im zweiten Stadium‘ der parenchymatösen Ent- 
zündung; die Milz unverändert. Im unteren 
Theile des Dünndarms und im Colon ascendens 
ein schmieriger Inhalt, aus zerfetztem Blut und 
Darmschleim bestehend. Im Umkreise der 
cardia eine kranzförmige Injeetion der Gefässe. 
Der 36 Stunden nach dem Beginn der Erkrank- 
ung noch völlig verschlossene innere Mutter- 
mund jetzt 1‘ weit eröffnet, — (Ref. möchte 
fragen, ob hier nicht eine acute' Phosphorver- 
giftung vorlag.) 


2. ©. Braun. Ueber acute Schmelzung der Leber‘ bei 
Schwangeren. Wien. med. Ztg. Nr, 35—37. 1863. ; 


B. sah bei 28000 Schwangeren 19 Mal 
Ieterus; nur 1 Mal war dieser durch acute 
Leberatrophie bedingt. Diese Beobachtung 
die 13. derer, welche bisher bei Schwan- 
geren gemacht wurde — betraf ein seit 6 Mo- 
naten schwangeres Mädchen, bei welchem sich 
nach länger als 4 Tage dauernden Fieberer- 
scheinungen lIeterus, Tyrosin und Leuein im 
Harne, Sopor, Olestipation, blutiges Erbrechen 
einstellten, während das Volumen der Leber 
abnahm und die Milz anschwoll, und kurz vor 
dem Tode am 4. Tage nach dem Beginn des 
Icterus spontaner Abortus erfolgte. Bei der 
Obduction fanden sich Sugillationen auf der 
Haut und dem Pericardium, Blässe des Herz- 
fleisches, acute Leberatrophie, Anschwellung der 
Milz, Vergrösserung der Nieren mit stellenweise 
sranulirter und mit weissgelblichen netzförmigen 
Zeichnungen versehener Rindensubstanz. Auch 
die Frucht zeigte eine leicht ieterische, die Pla- 
centa eine orangegelbe Färbung. 

Der fieberlose Icterus führt nach B.s Er- 
fahrungen gewöhnlich zum Abortus oder zur 
Frühgeburt. 


3. Bardinet. De l’ietere &pidömique chez les femmes 
enceintes; — De son influence comme cause d’avorte- 
ment et de mort. Union. Nro. 133—134..1863. 


Während einer Icterusepidemie 1859/60 in 
Limoges beobachtete B. unter den Kranken 
dreizehn Schwangere genauer, von denen 5 ohne 
Unfall genasen, 5 eine vorzeitige Entbindung 
erlitten und 3 comatös wurden und starben. 
Der Verlauf der Krankheit war im Beginn der 
gewöhnliche; wo es zur Fehl- oder Frühgeburt 
kam , erfolgte dieselbe am 8.—10. oder spä- 
testens 12.—15. Tage; in den 3 tödtlichen 
Fällen jedoch entwickelte sich das Coma früher. 
Kein einziges der 7 lebenden und 6 todten 
Früchte hatte eine icterische zaaz 


4. A. Steffen. Ein Fallvon Pyelitis während der SAHNE. 
schaft mit günstigem Ausgang. en. „medic. 
Zeitschr. Bd. Ill. Heft 6. 


‘Die betreffende Kranke war 4 Wochen vor 
dem normalen Ende ihrer ersten Schwanger- 
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schaft’ nach einer mit. körperlicher Anstrengung 
verbundenen Erkältung von Kopfschmerz, Husten, 
Verstopfung, Fieber. und mässigen Kreuzschmer- 
zen. befallen worden, ‚zu denen nach 2 Tagen 
lebhafte „Sehmerzen in. den  Nierengegenden, 
‚welche. durch ‘äusseren Druck gesteigert wurden, 
kamen, ‚Sehr bald localisirte sich das Schmerz- 
gefühl auf die Nierengegend, mässigte sich stets 
nach. „einer localen Blutentziehung, exacerbirte 
aber täglich heftig mit Frost, Hitze und Schweiss. 
Dabei erschien, im. Vergleich zu. den früheren 
Zeiten der Drang zum Harnlassen nicht ver- 
mehrt und die Blase gegen Druck unempfind- 
lich", während die Empfindlichkeit der Nieren- 
gegend. mehr und mehr zunahm und. die spon- 
tanen. Schmerzen Anfälle von Ohnmacht, Phan- 
tasmen, Collapsus hervorriefen. Diese bedenk- 
lichen ‚Erscheinungen ;liessen nach, nachdem am 
7, Tage.. die.-Geburt erfolgt war. Der jetzt 
untersuchte, Harn enthielt kein Eiweiss, aber 
Eiterkörperchen., und ‚ Nieren- und Blasenepithe- 
lien ; ‚er. reagirte ‚meist, fast neutral, bisweilen 
entschieden ‚sauer, niemals alkalisch. _Vom 12. 
Tage an ..trat entschiedene Reconvalescenz ein. 
In, der folgenden Schwangerschaft recidivirte die 
Pyelitis. zweimal,. zu: Ende des 3. . und im 6. 
Monate; Schmerz. und Fieber ‚erreichten hier 
schnell eine. bedeutende Höhe, liessen aber. nach 
energischer, Antiphlogose nach wenigen, Tagen 
nach; die geringere . Ausdehnung, der Gebär- 
mutter, hinderte offenbar ‘den Abfluss des Eiters 
in. die, Blase, nicht. In der Folgezeit blieb die 
Frau gesund. | | 


5. ‚Coceius. Veber die, Ambiyopie während der Schwanger- 
„schaft, Monatsschr. f. Geburtsk. Oct. 1863. 
‚Die bei der Bright’schen Krankheit auftretende 
Amblyopie ist zwar :meist ‚Folge, einer fettigen 
Degeneration der. '‚Neizhaut, kommt aber auch 


ohne, solche ‚vor, und muss dann auf eine urä- 
mische Vergiftung — . ebenso. wie die Alkohol- 
amblyopie auf eine ‚Intoxication — zurückge- 


führt „werden.. Wo eine fettige, Entartung. der 
Netzhaut eintrat, sah. C. im Anfange nur kleine 
Blutergüsse an, der Stelle des. directen Sehens, 
eine . dunklere,. fast livide Färbung der ÜCentral- 
venenzweige, alsdann Entwickelung von wachs- 
‚artig glänzenden. Fettkörnchenconglomeraten und 
feine parenchymatöse Trübung an .der Stelle 
des: .directen ‚Sehens ; bei, bereits eingetretener 
„Entzündung. des, Bindegewebes im Bereiche des 
Sehnerven beobachtete er. niemals, einen: günsti- 
gen... Ausgang., „In, diagnostischer Beziehung 
macht ..C;. darauf . aufmerksam, ‚dass: dieselben 
Veränderungen .der Netzhaut auch ‚bei Hirm- 
kranken (Tumoren. u... w.) vorkommen, und 
‚dass ‚auch..die Brightsche Krankheit im granu- 
lösen Stadium , weder durch. Eiweis noch auch 
Cylinder sich stets verräth. ..... 


‚Reconvalescenz 


307 


6. Arthur Scott Donkin. On the pathological relation 
between Albuminuria and EUerporal Mania. Edinb. 
med. Journ. May. 1863. 


D. berichtet einen Fall, in a bei ei 
stehender. Albuminurie ohne. gleichzeitige Aus- 
scheidung; ‚von . Faserstoffeylindern am 2. Tage 
nach . der: Geburt: von Zwillingen : das Gesicht 
stark  Öödematös anschwoll, und darauf mania- 
kalische Aufregung mit Eanbchmersee: Ohren- 
klingen und grosser Empfindlichkeit. gegen Licht 
und, ‚Geräusch u... 8. w. nebst einer beträcht- 
lichen Pulsfrequenz sich. entwickelte. Bei einer 
antiurämischen, ‘Behandlung (mit, Laxantien, 
Brechweinstein, .Venäsection) nahm. ‚der. Eiweis- 
gehalt ab, und vom 13. Tage des Wochenbettes 
machte Bass Eintritt eines ruhigen PehlafRs die 
schnelle. Fortschritte, 4. 
will, mit Rücksicht auf diese Beobachtuiig und 
4 andere von Simpson mitgetheilte. Fälle, eine 
eigene Art der. Puerperalmanie, die urämische, 
anerkannt wissen. 


HIN 


7. Archibald Hall. Case of puerperal convulsions com- 
plicated with mania; Apparent recovery; ' 'sudden 
decease. Öbstetr. transact. IV. p. 222. 


In diesem ' Falle’ kehrten die Paroxysmen 
trotz der Anwendung von’ zwei’ Aderlässen, O&- 
lomel , kalten ' Ueberschlägen und Chloroform 
tie von Neuem wieder und hörten’erst einige 
Zeit nach der künstlichen Beendigung der Ge- 
burt auf. Die nach dem ersten Anfall’ aufge- 
tretene psychische Aufregung und Verwirrung 
dauerte noch bis zum 5. Tage nachher fort. 
Am 6. schien die Kranke gerettet, am... 7., aber 
collabirte sie und starb im Coma. Die Section 
wurde nicht gestattet. (A 


8. Swayne. Cases of puerperal convulsions,' with remarks 
on the use of blood-letting. Brit. med, Journ, Aa 4. 
1863, 


9. Jones. Treatment of puerperal convulsions,  Ibid, 


May. 23. 1863. 


Die Mittheilungen Swayne's und Jones be- 
zwecken den Nutzen der Blutentziehungen bei 
Eelampsie hervorzuheben. 8. gibt 11 Beobach- 
tungen, von denen 9 Kreisende, 1 eine Wöch- 
nerin und 1: eine Schwangere betrafen. Während 
die letztere unentbunden starb, wurden die 'erst- 
genannten 10 Mütter am Leben erhalten; im 
Ganzen wurden von diesen 11 ‘Kinder, da- 
runter 7 lebend geboren (2 vor dem Ausbruch 
der Convulsionen). Neben den Aderlässen' kamen 
noch Purgantien, Blasenpflaster, Kälte und An- 
tispasmodica, zur, Anwendung, und,,5 Mal, wurde 
die.. Geburt, operativ. ‚beendigt. . Referent; hat, in 
keinem der. von :S. „mitgetheilten Fälle ‚aus..dem 
Verlaufe die Ueberzeugung: gewonnen, dass, ‚die 
Venäsection: erheblich ‚genützt habe. ‚Im. .2.,,4., 
8. ‚wurden ...die...Paroxysmen ‚nach. der, Blutent- 
ziehung gelinder, im 7. machten sie längere 
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Pausen; "aber in allen "kehrten sie, wieder‘ und 
hörten erst mit -der Beendigung... der ‚Geburt, 
oder kürzere oder längere Zeit nachher auf, so 
im 2. Falle nach 28 Tagen. | 2 Jones: beruft 
sich auf5 Beobachtungen ; Mint. ie 2. kehrten 
die Anfälle nach” dem Ndbrlabs wieder; im 8. 
ebenso nach "der ersten” Blutentziehüng "mit 
grosser ne Hach der'ziweiten allerdings nicht 
mehr, aber die Gebürt‘ "war hier schon seit" 4 
Stunden” Hedi imi#, und’'5. Sistirten ‘die 
Krämpfe gleich, “doch' ea sich” die’Eutbin- 
dung thmieteibäera die’ Venäsection" an}! wes- 
halb auch diese Fälle'dem Referenten den ZIERRR 
un 'empföhletien’ 'Heilmittels“nicht beweisen,” 


33dro ft 89b FIR TEE 07 bass 4 use, 


rn ea Convulstöhs‘ Pendant Pa ceduchehent?" Anh, 
de la.'soeists"inedl chirurgi''de Bruges» Novi) Dee. 
hiiH apa do 


Jtenk Er 
is, Din i Fälle," hir 


Ventiscetion, Kite _ Die’ Gon- 
vu KaanahSh Ve ‚längere‘ zeit, im 
2. gleich nach der Zangenentbindung. 


9>59:5. ts tslaia ai 121 


Siekfahn M’Nab.. ‘On dm in. 1 pucrperal sonsulkions, 
Edinb. med; Journ; Sept. 1863... 


nor ef. hältiidie, Venäsection: nieht-immer für 
umnütz,..aber‘, das. Chloroform. für, „das. wichtigste 
‚Heilmittel In.dem.von; ihm; hier..mitgetheilten 
Falle legte,.er ;unmittelbar ‚nach..Einleitung. ‚der 
‚die, gr jaoı Bund alle ‚An- 
de: blieben aus usb. dose. sid sn Fund 


2 A } i dl 


12, taten, FR oe gaspiration,, "atificielle employee, Auge 
rs aa dans „Teclampsie. | „Ball. de Therap. Det, IB. 
| ei - [7 


4 Br 


Mm. hat Er früher at Daiiy die, kimstliche 
Respiration gegen die bei Belampsıe eintretende 
vg il unge Istaqn 2) Sesane 


2: ee. en tres grave traitee avec succös par 
‚bist les: affusions, froides..et, l’opium.&.haute dose... Bull. 
de Thörap. July. 30. 1863. I ERER ! 


4 Belampsia puerperarum,.„‚welche'.trotz der 
‚kalten, ‚Uebergiessungen;, fortdauert.,', Nach,„4O0 
„Tropfen: Laudan. ein ‚schwächere: Paroxysmus, . 
‚der  mach;„20 Tropfen ‚einmal, , aber, nach ‚noch- 
mals; 15 nicht. „mehr. „wiederkehrt. ; H,., glaubt, 
dass „die .,kalten Vebergiessungen,‚auch:.hier .ge- 
‚nützt. haben dureh die, VOMHBL BEE da: oma 
% Bericht); Apre 18694.Da5«. 983 ” 
2191.75 9 001 5 GE) RIO 
pet Grüllich.: | Lie Fälle in "eleinpsie, ber ante. 
h Monatssohrust. Gebuntak,, Mais Bde nu Hoc 


> Im "2, “und” 3. Falle” brach” die‘ Krankheit 
"vor" Eintrltt von ‚Wehen im 7.>und 8,“ Schwan- 
'gerschaftsmonate' ‚aus. "> Alle- 3'’Kranke genasen 
durch‘ Morpkium. "Die Anfälle setzten sich’ noch 
‚längere Zeit fort, weil’ dieses Mittel in'zwkleinen 


‘Dosen und zu längen" Zwischenrätmien "gegeben 
Swurde. ° Fan 3ı 9 7.77 0 en er TER wrleg rin Jlaia 


ERRELYE 
“ir 342 


15. Blöti' "Die Vetlangsämung des "Pulses Wochen- 
‚arg 'bette,» Bullet. de Iagad. de. ned, KAVIAR pP. 1926. 


OR den unterstehen Bid gehlianerveh, 
däss bei physiofogischem Verlaufe desiowächeh- 
bettes "eine "Verlangsamitmg "des Pulses Deimerk- 
Dar ist, de eren Dauer zwischen "einigen Stunddh 
und 10-18 Tagen schwankt und deren Ur- 
sache" nieht'än ‘einer nervösch Erschöpfung liet 
da“ in Gegentheil eine Vermehrung‘ 'def&iterfötlen 
Spärmung Vorhanden ist. "Der ‘Grad’ der Ver- 
Yangsämung” ist? verse ehiedch ;"Am hätfigsten‘ sinkt 
der Puls" atif” 60 "atisnahiigiweise auf' 35 
Schläge‘ Berab. (1 ug 9. sosläl. si han. aa 
Jeitbe tehrikl 2 ‚sill 
16.l@rimewaldt. "Weber die! ect ihn 
-ssrlkranker Wöchnerinnen.»Petersb. med. iZeitschuiVin1. 
41863 R:0117279 
' @. fand! bei’ seineniB2 Personen umfäsden- 
aan, Messungen; dass tdi". "Permperatur in der 
’Achselhöhl6 "einer? gesüniden Wöchnerti ‚dureh- 
sehnittlieh | U ywischei"" 87,02" wa ı373840l6, 
schwankt ; "und"dass' jede‘ Steiger rung über: ‚380 
‚einen! pathologischen > Zustand "anzeigt." "Die 
Schwankungen‘ 'bei Gesunden "bewegen sich” sun- 
nittelbär nach‘ 'der‘ ‚Geburt zwischen‘ 36,20 und 
-3780, äwer'Stünden' ach’ ler‘ NE zuridetich 
36, 1 Ka rs.” In! dem ersten’! 2 :Sttinden 
ERRTTIR ‚die Penperätuf! von’ grp‘ Fein be 
ran in den nächsten 1 Siskitteh en löpeae 0,5 
-ab.‘ "Während der ’'ersfen 7’ Tao ebbendaich 
Dedeutändere' Unterschiede "und die Temporatır 
ist lich !bei’westinden "Wöchnerinnen! meist un 
einige Zehntelgrade höher als bei anderen Men- 
schen; die höchsten Grade schwankten zwisehen 
37,4 and 38,6 in den Morgen. und 37, 6— 38,8 
in’'den’ Adendstinden,; kamen ‚aber, mei st Int 
vorübergehend vor; erhalten sich solche höhere 
»Grade einige Page: lang ji Tolst ihnen‘ “meist 
Ben Wochenbätteihranieheit sigoyidind 
“Sowöhl'däs leichte” erreicht aniisems ‚viele 
"Nehwstite Prkrankunsen' werden"durch’ 'eine’ein- 
malige‘ Teihperäturorhöhung von 187,8 "bis 3850 
“ühd’ mehr in den ersten! 12'0der" ‚doch 24 Stun- 
‘den angekündigt, 'wöranf ObIs zum" mänifegten 
»Bintritt’"der Krankheit) die“ Temperatur sinkt. 
'Däs’traümatische’ Fieber bäginnt 'meist'imit"380 
und’'mehr' vom zweiten’ Tage! Abends" bis ®zum 
vierten 'Täge; das’ Fastigiäm’ fällt in®den’'8\' bis 
‘5. Tag; dauert,meist kürze Zeit)" selten: über zwei 
ya geht ‘aber nicht selten‘ iber>49e; auia 
Die Curven bei Puerperalekfankungen Zeigen, 
weil sie’ ’immer ‘Nachschübe' setzen‘'nichtein 
einmaliges "Aufsteigen’ bis’ )zur 'höthstersorHlöhe 
nd nachheriges' Abfällen ohne weitere Schwänk- 
sun: en, Isorfddtn ‚auf das Absinken folgen früher 
at t später ‚Steigeningen, öder die Ternperaihr 
eine trotz "erfolgter Exsudation’höch, jenach- 
dem» die nelen“'entziindlichen Vorgäng 
(pascher"oder' langsamer ’an’ die primäre Entzün- 
dung anschliessen, -Hlirsv zais deia sehnily) 


sih D 9% dw 


srlsirroNr Tal charge x) 


fi 
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Ye Die! Endomettitid>” scheintrJmit geringerer sen,’ dass»imisweiteren:| Verlaufe. des -Wochen= 
"Temperätun, schleichender zu "beginnen alsidie bettes Störungen eintreten werdet: Beilnorinaleti 
Peritonitis.ieDieı Wärmeribettägtvdes! Abend& Verlaufe tritt am Ende der ersten 24 Stunden 
0;2°7 pisı'l,6lomehrsals )des Morgens ist,aber wieder "eine Steigerung ein, meist mit höherer 
niemals;o Aucht‘ ach "dem»8ehüttelfroste nicht, Abendtemperätur aber geringen täglichen. Excur- 
höher als 41,6°—41,80; in‘leichteren’ "Fällen sionen; dieselbe hält in der Regel gleichen 
tritt schon am 3, Tage eine Ansabik ein; Schritt/mit-der''Entwickelung/'der(Milchseeretion; 
diese ist "aber stets eine"allmälige. " "+" . dauertdaherı meist 845 Tage: 'undhört auf 
DE das Puerperalfieber eine Tifeltichellank- wenn die Milchseeretion völlig geregelt oder, 
heib»ist;sor.liegt es nahe, ’die»dem eigentlichen bei Nichtsäugenden wieder im Versiegen bö- 
rankbeitsaushriäl... "voratıfgehende einmalige grifienvist.' «Doch«bleibt‘ "auch ‘nachmals: die-Tem- 
"Temperaturerhöhung, ;,in ; den, exsten ,12,— 24 peratur immer 'noch ‘etwas höher als bei gesün- 
Stunden ‚von; der,Einwirkung, des Infeetionsstofles den ‚Niehtwöchnerinnen. ;,W. erklärt..dieseThat- 
‚abzuleiten „und,. „die, darauf, ‚folgende, ‚Zeit, nor- ‚sache aus dem.„‚vermehrten Stoffwechsel in. ge 
‚maler, Wärme | ‚dem Incubationsstadium zu, ver- der ‚fortgesetzten., Milchsecretion ; gegen. ‚die, von 
gleichen. ... Deshalb, ‚versuchte, G... dureh. „intra- Grünewald. Aufvestellte, „ Ansicht dass die, jr 
uterine „ Injectionen,, von,.einer: 280 R...warmen ‚mal‚höhere ‘Wärme von ‚den;,entzündlichen; Nase 
‚Chlorkalklösung ; (1. ‚Esslöffel _ ‚Chlorkalk auf, 3 .cessen, (die in. den, ‚&eburtstheilen ‚unvermeidlich 
Pfund, Wasser), „den... Infectionsstoff, unschädl ich ‚einträten „abzuleiten ‚sei, „sprechen, ihm sowohl 
zu machen, und dehnte diese Maassregel, als ‚die geringen ‚,‚Exeursionen,i, der ‚Temperatur. an 
‚die, Zahl der .sehweren ‚Erkrankungen hiernach ‚den ‚einzelnen, (Tagen..und. die, ‚geringe. ‚(auch;in 
‚abnahm;. auf. ‚alle ‚Wöchnerinnen AUsesı. ‚Vor, dem .der...@.schen, Durchschnittseurve ‚um, 0,62 ı.C. 
Gebrauche dieser Einspritzungen erkrankten ‚betragende) «Differenz; ; zwischen dem, „Minimum 
#7, pCt. und ‚starben, 6, pCt,; ‚nach ‚ihrer be- ‚und;;Maximumi-in. ‚den „ersten.8.Tagen., Wo ‚be- 
'schränkten "Einführung . fielen » diese Ziffern auf .deutendere ;.Unterschiede ‚vorkommen,. ‚liegt „eine 
resp. 37 und 1,8, nach ihrer, De An- »besonderei, wenn: auch er Störung 
oh Al, Er 5 N FE (Exeoriation.der, ‚Warze u, w.)); zum; ‚Grunde. 
e ‚;» Krankheiten, „bei ikea ‚beginnen 
17. "F Me und Heihblogie ‚häufiger. ‚als,, klein ‚Anderen: mit, einem. Frost; ‚die 
od d anne. wohin oinanc AR uch, Nov. Temperatur; ist. ‚jedoch, in.der. Regel.schon vor- 
a haar: > her „erhöht...;-Meist steigt.die. ‚Curve sehr rasch 
"W. gibt her an, dass er, "bei seinen früheren ‚und; hochz.:,die,.‚Ausgleichung, ‚kann. ebenfalls 
Be durchweg um 0,750 ‘6. schnell ‚‚eintretöni,| geschieht „aber. ,jgewöhnlich 
‘zu hohe Grade erhalten’ habe, ‘weil die von ihm langsamer; Auf ‚die,;sonst geringfügigsten, Stör- 
‚gebrauchten | | Thermometer nieht richtig waren. ‚ungen,„folgti,im.,Wochenbeite eine(„rasche und 
Nach seinen späteren Untersuchungen ist, die Tem- ‚lebhafte Reaction,.;so.‚auf; die, Reizung..der Nerven, 
Eat, gleich nach der Geburt immer etwas welche durch das Anlegen .des, Kindes,;bei,ha- 
öher als die, 'ante partum; ferner der’ Tempe- gaden der Brustwarzen bewirkt wird. W. be- 
ratur. infer artım ‚mehr oder. weniger ‚gleich, stätigtosidie, Beobachtung. Grünewaldt's.,;“ dass 
‚aber Je “ der T Tageszeit niedriger, "gleich nachmaligen Erkrähkungen eine: „ankündigende 
oder ‚höher; Sodann ‚höher, nach , sehr. ‚kräftigen Temperatursteigenung*, ‚in, den, ‚ersten, 12—24 
und ‚stürmischen ‚Wehen, als nach. normälen Stunden, ‚yoraufgeht; “er ‚hält, aber, .den 1 ai 
"Wehen ;, endlich, ‚ist die, Dilferenz der Tempera- „Wundfieber,“ “mit, welchem zn ‚das 808; Mi N 
ur ante, ‚inter. et post partum selten . höher als fieber bezeichnet, nicht für glücklich ewählt 
die normale "Beweglichkeit der kigenwärme, weil noch andere Ursachen, wie „Warzenschau- 
60,5% CC." Nach der Geburt steigern sich der, Darm-, ‚und; "Bronchialeatarrlıe.,.neben den 
sebnell entsprechend der vermehrten Blotzufuhr Geburtsverletzungen in Betracht kommen. Das 
“die Se: und, ‚Exeretionen. ‘in den Brüsten und "reine puerperale "Wimafieber "jässt" Sich am 
der Haut; die dadurch vermehrte Wärmebildung "besten” bei!‘ "Dammrissen‘ demonistriren: Beginn 
-lässt‘ ‚sieh iin! den erstew' 12 Stunden \ndchweisen ; "räch'' den’ersten 24 Stunden! 425tägige Daten, 
ssie ! betkägtim>‘ Mittelmam Morgen‘ 0,8111) ah - 1--2tägigeg" pic ' stärke abendliche'Exa- 
Abend 0,529€. o) ‚Dieser Steigerung folgt'in!den «eerbatiönen!" Sehliesslich'" theilt’ W!’"'nöch 
zweiten zibölf> Stunden .'wegens der jetzt)'eintre- "Beispiele" intetläiW@fer Erkrankungen , entzünd- 
‚tendew vernehrten’Hautverdunstung ein Absinken licher’und septischer/" mit! vmmsgw son 
“in‘ gleiche "Grade, so ' dass’ die Wärme’ imiAll- dien) nsb Ian. 1oiasliguse 
gemeinen 2% Sttmden!nach der®Geburt. ebenso 18. M. Duncan. On some results of pe deliveranco 
ogross' ist „"»wie) gleich näch „derselben; iselten Bag ee 
»swerzögert 'sich dieseiAbnahme biszum2.Tage. | 
„Allel/Abweichungen''Wonvdem :normalen!Verhal- >» D. (theilti/hiet> mehrere» Fälle imity) in\\denen 
btender)iOurveslassen) fast"mit-Bicherheib schlies- «die! Retentiony | vonsEitheilen'zu" AusflüssenVer- 
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anlassung ‘gab, ‘welche längere Zeit: keine Fe 
BeaBiseehe AINGENEN KALTE er A 
6%; + DR | | IB 
ERTETERE Dipheberitig ‚affeetion of the mucous; mem- 
„„..brane.of the uterus after delivery, Edinb. med. Journ. 
‚ Oct. 1863. 


Die an Diphtherit ‚Heidende ae ‚war 
als Maniähnlische | in hair: Asyl rg Wwor- 
den. | 1 


20, R. Barnes. :On the ‚thrombosis and embolia of lying- 
in women, ‚Obstetr., transact. IV. pag. 30. 


"B: "beschreibt zwei ie in welchen 'die 
‘aber die 
Kranheftgärgehertoiigen keihen Zweifel darüber 
liessen , dass bei der ersten Kranken eine Ver- 
stopfung der Schenkelarterie und bei der zweiten 
in Folge von puerperaler Endocarditis eine’ Em- 
'bolie' derart: 'pulmon. eingetreten war. Er stellt 
hierauf 'T4 von Anderen beobächtete Fälle von 
“Thrombose ' zusammen‘ und zieht hieraus den 
Schluss, dass bei 'Wöchnerinnen eine besondere 
Disposition zur 'Coagulation des Blutes in den 
UÜterus- und Schenkelvenen bestehe, dass die in 
Folge von‘ Thrombose in den Kreislauf 'gelan- 
genden Pfröpfe unter ‘Umständen eine rapide 
Coagulation‘ des Blutes in dem rechten Herzen 
und den Stämmen "der Pulmonalarterie, die 
schnell zum Tode "führt, bewirken; dass aber 
bei’ sehr geringem Umfange oder geringerer Viru- 
lenz' der Pfröpfe diese in die feineren Zweige 
der Lungenarterie gelangen und’ hier eine nicht 
immer "lethal’ verlaufende lobuläre Pneumonie 
hervorrufen.  Uebrigens' erklärt er sich auch für 
die Möglichkeit einer ' ursprünglichen, schneller 
oder’ langsamer eintretenden Gerinnung des 
Blutes in der 'Lungenarterie. hi 


"21. Fox, 'The''vessels concerned in’ the production of 
| phlegmasia dolens. Ibid.:p. 144. 


F. tritt ‘hier nochmals für die früher von 
ihm. ausgesprochene Ansicht — cf. Bericht pro 
1861, pag. 413 — in ‚die ‚Sehranken. 


22. Mitchell. 


2. On the nature, treatment etc. of puerperal 
ups de 


Obstetr. transact. IV Bag. 96. 


In, seiner 40jährigen Praxis kamen M..nach 
4349 Entbindungen 27.. Fälle von. .Peritonitis 
„vor, 'von:.denen ınur..4 einen tödtlichen Ausgang 
nahmen.: M.: machte. eine, selbst: mehrere Venä- 
sectionen, gab. ‚darauf grössere Dosen, von Opium, 
um .die Darmbewegung zu ‚hemmen. und „verord- 
nete Terpentinölfomentationen ‚oder. grosse, Bla- 
pda auf den Unterleib. 


2:8. Eilahoh: h ‚Puerporal Scarlatina. Dubl, . qua. ‚Journ. 
Aug. 1863. 


«oun\Ha' empfiehlt beiv.den ‚gefährlichsten puerpe- 
ralen:Erkrankungen,. .d.':h. denjenigen; in welchen 


‚inel.. den :2. Februar 1862; 


neben dem Fieber ein: Scharlach-Exanthem mit 
Halsaffeetion und häufig.;auch‘.Peritonitis :vor- 
handen ist, vom Beginn der Krankheit an. grosse 
Mengen von Wein und Branntwein: (eine. Pinte 
Wein in 24. Stunden) zu geben. .» Von 25 so 
behandelten Kranken Ren 6, air eu 


24. Mayrhofer. Kiabasz au ‚Vorkommen von Usbeiogen 
bei Wöchnerinnen, Wien, Wochenbl. Nr. 8, ‚1863. 


Derselbe. Ueber kaitngie der PROROSEERNUFDEEERE 
Wien, med. .Jahrb.' Heft, 1. 1863. a 


M. hat in den’ Lochien ' gesunder und er- 
krankter Wöchnerinnen nach Vibriönen gesucht 
und dieselben bei den letztern fast immer, bei den 
erstern nur in jedem 6.—7. Falle und hier auch 
nur nach dem 4. Tage gefunden. Ebenso hät’ er 
sich überzeugt, dass Infectionsversuche mit gäh- 
renden, Vibrionen haltenden Flüssigkeiten bei 
Kaninchen nach dem Wurfe nicht misslingen. 


25. 


26. Espagne. Des Conditions meteorologiques de 1a fiövre 


rar ang -Compt. rendus de l’acad. des’ scienc. 

27. Derselbe. Theorie de la fievre puerperale. Si mid. 
de Paris. Nr. 43. 1864. 

28. Derselbe. De la fievre puerperale dans ses rapports 

avec les causes döbilitantes. Montpellier medie. 

Aout — Sept. und Ann. de la soc. med.-chir. de 


Bruges. Juillet — Sept. 1863. 


In den erstgenannten beiden Aufsätzen be- 
müht.sich E., darzuthun, dass wenigstens in dem 
früher, trockenen Klima Montpellier's der Ein- 
tritt einer . grösseren ‚Regenmenge in den ‚letzten 
Jahren den Ausbruch puerperaler Erkrankungen 
begünstigte. Am. letztgenannten Orte theilt er 
verschiedene Beobachtungen mit, um zu be- 
weisen, dass alle psychischen und somatischen 
Momente, welche einen schwächenden Einfluss 
auf den Organismus haben, in der Aetiologie 
des Puerperalfiebers eine bedeutende Rolle spie- 


‚len, 2. B. neben den atmosphärischen Verhält- 


nissen; die deprimirenden Gemüthsaffecte, ein 
protrahirter oder im Gegentheil durch rasche 
Aufeinanderfolge der Wehen erschöpfender Ge- 
"burtsverlauf u. s. w. 


29. Späth. Die Puerperalfieberepidemie im Jahre 1862. 
Wien. allg. med. Zeitg. Nr. 3, 1863. 


Die heftigste, Ausbreitung der Epidemie:-um- 
fasst den Zeitraum ‚vomis&. October: :1861 bis 
die Zeit der Besser- 
ung reicht bis zum :17. Juni . desselben. Jahres. 
In dem ‚ersten: Zeitraume.. betrug. die ‚Morbilität 
über 18.09, die»Mortalität. über 13 0/y5 im Mo- 
nate November. stieg. die Zahl: der Todesfälle 
sogar über 20/,. Bei 90.in diesem Zeitraume 


‚vorgekommenen Gassengeburten kam »nur..eine 


Erkrankung: vor; diese, /Thatsache und (die an- 
dere, dass: ‚gleichzeitig. :der-G@esundheitszustand 


Im ID#KrTD ana 
der Wöchnerinnen in: der ‚Josephsacademie- wie 
in den Privathäusern ganz befriedigend» war, 
beweisen, dass das ‚krankmachende Agens an 
die’ Localität: gebunden war. ' Die Keimstätte 
musste indem‘ 'Kreiszimmer gesucht werden, 
mit welchem die Gassengeburten nicht in Be- 
rührung‘ kamen, während ein längerer oder kür- 
zerer Aufenthalt der Personen vor ihrer Entbin- 
dung in.der Anstalt keinen wesentlichen Unter- 
schied begründete. » Auffallend war: die unge- 
wöhnlich grosse Anzahl: von Frühgeburten in 
diesem Zeitraum und. die grössere Neigung :der- 
jenigen Wöchnerinnen, bei; welchen der Geburts- 
act langsam verlaufen oder (die Wehen unregel- 
mässig gewesen: waren, zur Erkrankung. — In 


der Discussion , welche sieh an: diese Mitthei-. 


lungen 8.’s' anschloss, ‚ergab sich, dass. in den 
letzten 10 Jahren die Mortalitätsverhältnisse 
auf der Abtheilung für Aerzte und: der Klinik 
für Hebammen im: Ganzen dieselben waren. 


30. John Denham. On the recent epidemic of puerperal 
fever ‘in Dublin. Dubl. quart.' Journ. Oct. 1862. 


Diese Epidemie in dem Dubliner Gebärhause 
erstreckte sich vom November bis zum 11, Ja- 
nuar, wo die Anstalt geschlossen wurde, Nach 
der Wiedereröffnung im Februar erkrankten. von 
30 noch. 6. Im Ganzen wurde der 3. Theil 
von Puerperalfieber. (20 von 50 tödtlich) und 
daneben 3 von Scharlach_ befallen. Mehrere 
Personen kamen bereits. krank in das Gebär- 
haus; 4 wurden. innerhalb der ersten 14—20 
Stunden nach der Entbindung von Frost ergrif- 
fen; einige, die zurückgewiesen waren, erkrankten 
trotz dessen in ihrem Domicil.. Ueberhaupt 
herrschte die Krankheit gleichzeitig auch in der 
Stadt und Umgegend. Desshalb, und in Berück- 
sichtigung der von Anderen gemachten Beob- 
achtungen glaubt D. nicht an eine. Verbreitung 
der Krankheit durch Uebertragung mit , der 
Hand. 


81. Robert Johns.‘ Practical ‚observations on ihe 'preven- 
tion and cure of puerperal-inflammations. Dublin, 
quart. Journ. August, 1862. 


J. zeigt an 52 kurz mitgetheilten Beobach- 
tungen, dass puerperale Erkrankungen viel häu- 
figer, als geschieht, verhütet und geheilt werden 
können. Er legt ein grosses Gewicht auf Ent- 
fernung der verschiedenen prädisponirenden Ur- 
sachen, zu welchen er auch die Anwendung des 
Chloroforms am Kreisbette rechnet, und, wo 
diese Entfernung unmöglich ist, auf die prophy- 
lactische Anwendung desjenigen Heilmittels, wel- 
ches sich gegen’ die Krankheit selbst am meisten 
bewährt hat. Desshalb gibt er von dem Ende 
‘(der Entbindung ‘an, oder’ wohl 'selbst schon 
früher, ‘Quecksilber in mässigen Dosen, bis: der 
Zeitpunkt, wo die Milchsecretion sich. etablirt 


ATRZWIORHGEILE ‚NIT I ara das peu 


1 311 
hat, und mit ‚diesem‘ die ‚Gefahr ‚einer 'Erkran- 
kung vorübergegangen: ist.! Erkrankt: die Wöch- 
nerin wirklich, so verordnet er (Quecksilber äus- 
serlich und innerlich bis zur Salivation, ‚macht 
locale "oder auchi: allgemeine .Blutentziehungen, 
und verbindet beim Eintritt von Diarrhoe‘! das 
Quecksilber mit Opium und Wismuth....In Fäl- 
len, in denen Quecksilber nicht räthlich ) ist, 
oder nicht weiter gegeben werden kann, ‚nützten 
nach seiner Erfahrung Chinin mit Opium, Chlor- 
kalium, Eisenchlorid, ‘Wein u. dgl. Durch ‚eine 
gehötig eingreifende Behandlung lassen sich die 
secundären Affectionen, phlegmasia alba u. 8 w. 
verhüten, ebenso spätere chronische Krankheiten 


des Üterus und der anderen Beckenorgane, _.., 


32. ‚Breslau. ıı: Ueber: die. günstige Wirkung »starker ; Pür- 
gantien beim, Puerperalfieber. Archiv der, Heilkunde, 
Heft,2 u. 6. 1863. Säcke Ag 


B. Hat seit Ostern 1861, wo er mit‘ eh 
Methode Seyfert's, das Puerperälfieber mit star- 
ken Purgantien zu bekämpfen, aus eigener An- 
schauung bekannt wurde, diese Behandlung selbst 
geprüft, und legt hier die Resultäte seiner Be- 
obachtung, welche zweimal 28 Fälle betreffen, 
vor. Die erste Reihe enthält 6, vielleicht an 
sich leichte, die zweite nur schwere Erkrank- 
ungen; ‘dort starben 3, "also höchstens 13,6 
Proc., hier 8 = 28,7 Proc. "Die 'grössere Ma- 
lignität des letzten Zeitraums spricht sich aber 
auch in der enormen Mortalität ‘der Neugebore- 
nen aus. DB. ist jetzt überzeugt, dass viele der 
schwersten Erkrankungen durch eine schnelle, 
kräftige Anregung der Darmsecretion geheilt 
werden können, und zwar sicherer und häufiger 
als durch andere Methoden. Er empfiehlt daher, 
gleich nach dem Eintritt von stärkerem Fieber, 
auch wenn die Diagnose noch zweifelhaft ist, 
ein kräftiges purgans (2-3 Unzen inf. senn. 
comp. oder 1--4 Drachmen’ sal. amar.) zu ge- 
ben, und diesem nöthigen Falles mehr oder we- 
niger schnell ein zweites, drittes u. s. w, nach- 
zuschicken. Bei Anzeichen von peritonitis wendet 
er daneben Blutegel eG w. an. 


N} ei 


33. E. Leyden. Bericht über die während des Zeitraums 
vom 1. November 1861 bis 15. April 1862 auf der 
inneren »Abtheilung ‘des: Herrn Professor T’raube. in 
der Charite vorgekommenen Puerperalerkrankungen. 
Annal. des Charite-Krank. Bd. X. Heft, 2. 1863. 


Die Gesammtzahl der beobachteten Fälle 
beträgt 83; die meisten Kranken kamen aus der 
Gebärabtheilung der Charite, welche ‚daneben 
nur eine geringe Anzahl ergriffener, Wöchnerin- 
nen an. andere Abtheilungen des Krankenhauses 
abgab. Die Beobachtungen umfassen; daher‘ den 
grössten ‘und wichtigsten Theil der in der Gebär- 
anstalt ausgebrochenen EP? zu Auen: ge- 
hörten Fälle von: .»i.: thus! 


in 
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: ‘Metritisund:'den von hier‘ älısgehenden „er 


hi ar Processen: u 107 2604 
B). ‘Phlebitis jsabıamı se „dailbiw ala 
8)).Phlegmäsia iu ae HH Dis A idee 
1)-Polyanihitis‘h nit: Poricardius bo ice 
5) »Pleuritis \ i Hr mia dab 1928 
6) Eelampsie an ui) Hin acer 
7); Geistesstörungen wall. dony) mu m 4 
8); Lüuchmiel mob nedogeg vriow Alain vol 
old). uni) Kan air) gamııalı dl Taris 83° 


"Die Metritis lieferte 96, "die übrigen Alfec- 
tionen zusammen 183 Todesfälle ; ‚aber bei den 
la een, Formen, 2 se ee Me- 


weE 
i 
. 


Didemie: beäihen 
war das nn ein enormes. In 
allen solchen Fällen »wies» die Section „den  Aus- 
gangspunkt der Krankheit im Uterus ‘in "Form 
von septischer Metritis mit intensiver Diphthe- 
ritis ‚der Innenfläche ‚nach, und nicht ‚seltem, war 
letztere, ‚am; stärksten, «am, ;collum. uteri,, ausge- 
sprochen.. und, hier. ‚von Verletzungen. während 
der. Geburt, ausgegangen;.... Die Lymphgefässe 
waren , constant, „afficirt, aber ‚.der Grad ‚dieser 
Aflection stand nicht, in:.einem. bestimmten: Ver- 
hältniss ‚zur, Intensität, des. ‚Falles... Die Verbrei- 
tung, der verschiedenen ‚Localaffeetionen schloss 
sieh nicht, IHR Fortkriechen. ‚der Lymphgefäss- 
erkrankung. ‚an,;ıwar, aber gewiss von.der .Dif- 
fusion: ‚der. jauchigen Flüssigkeiten. abhängig. 
Ulcerationen ‚in ‚und. am den, Geburtswegen  wa- 
ren sehr häufig; ein, reineres Ansehen derselben 
ging, immer; mit,.allgemeiner Besserung. und. um- 
gekehrt ‚ein ‚schlechteres. ;, mit ‚Verschlimmerung 
einher. ‚Mehrmals, hatten sie, vollkommen .das 
Aussehen des, Nosocomialbrandes, „Die. localen 
Uleerationen. ‚gaben stets; zu ;einer _ localen Be- 
handlung, Veranlassung, und obwohl die Kranken 
nicht von dem ersten. Momente an,„wo,.die Ge- 
schwüre ‚ein schlechtes Aussehen angenommen 
hatten, ‚in, ‚der Traube’schen  Abtheilung, ‚waren, 
so. wurde doch. ‚in einzelnen Fällen anscheinend 
durch, dieses Verlalyah ‚noch, ein günstiges Re- 
sultat erreicht. | 


Die teicheinkeh ven ae ale 
Metritis. und, Parametritis „ auf; ‚die Temperatur 
stieg ‚auf 400, 410 und höher, ‚die ‚Pulsfrequenz 
selten ‘und nur’ auf kurze "Zeit "über 120, die 
Zahl ‘der Respirationen "höchstens auf einige 
dreissig. Die Dauer der Krankheit betrug 8 bis 
Ad; im, Durchschnitt 12 Tage. 


'» In»den:«schwereren.! Fällen‘ war däch; das 
peritonaeum » im beschränkten: Ausdehnung: affi- 
cirt, ohne’ dass \\die: Temperäturs und; der» Puls 
höher, wie. dort» stiegen; aber /derı Verlauf war 
‚sehr »schleppend: «Im» den: 'tödtlieb »verlaufenen 
Fällen fand: sich, !mit! zwei.iAusmahmen,:»diffuse | 
Peritonitis,' häufig:auch! eine; meist-doppelseitige, 
. Pleuritis; unter den glücklichen‘ nurl/#mit 'dif- 


fuser © Peritonitis, » ‘In iden''bösartigsten Fällen 
(diffuse Peritonitis und. septische'Metritis)"betrug 
die Mortalität 93 Proc., «da nur zwei, ISNENE 
genasen. - Die: Temperaturerhöhung‘ ‘iwar.! hier 
immer "beträchtlich, »wenn- sie-auch’'nicht so'’sehr 
über die’ leichteren Fälle hinausging;' und mehr: 
mals nur vorübergehend 40% ‚betrug mit«'früh- 
zeitigem ' Collapsusi» Starke  'Remissionen mit 
ebenso 'bedeutendem« Abfall!- der Pulsfrequenz 
waren äusserst selten’ und fast’ immer: von  gün- 
stiger'' Bedeutung ; hingegen‘. sank gegen «das 
lethale Ende hin: die Temperatur‘»beinahe‘con- 
stant, während die Pulsfrequenz ı blieb oder selbst 
zunahm. ' Auch die Respiration stieg‘ "mit! dem 
Pulse: gegen: (das Ende «hin auf 40—80; die»In- 
spirationen » waren oberflächlich „oder ı äusserst 
mühsam und.‘ zuletzt. immer ıvon« Cyanose:.be- 
gleitet, ‘weil: das»Zwerchfell durch'.die 'peritonitis 
und den »Meteorismus’ behindert‘: wird, und die 
Kraft: der» übrigen 'Muskeln' endlich“ nicht! mehr 
ausreicht, um die nöthige Erweiterung des Tho- 
rax für «den. Gasaustausch zu ‚bewirken. Mit 
diesem ‚Grade der.‘ Muskelsehwäche' eontrastirte 
oft scheinbar der kräftige Puls, der aber nur 
die Folge des Reizes ist, welchen die angesam- 
inelte Kohlensäure auf das Herz ausübt. Das 
Sensorium war häufig benommen. Meteorismus 
fehlte fast nie; er hatte, wo nicht Peritonitis 
vorhanden war, äökeihen Ursprung und dieselbe 
ungünstige Bedeutung, wie beim lIleotyphus. 
Durchfälle ‘waren sehr häufig ünd die Section 
wies nicht immer leichte diphiherttische oder 
cätarthalische Veränderungen nach. 

Die Anzahl der phlebitischen Prozesse betrug, 
5 Phlegmasien eingerechnet, 14. Sind sie somit 
Sr als die phlegmonösen, so, verdanken sie 
doch denselben ungünstigen Verhältnissen ihre 
Entstehung. Denn die letzteren bedingen ebenso, 
wie die Infection der Wündflächen, den Zerfall 
alter, aus der Schwangerschaft herrührender oder 
nach der Geburt in den zerrissenen Gebärmut- 
tervenen entstandener Thromben. In "einem 
Falle ging die phlebitis von dem kleinen, auf 
dem Türkensattel befindlichen Sinus aus, "in den 
‘übrigen von den Uterinvenen, und liess sich 
mehrmals bis zur Placentarstelle, mehrmals bis 
in Jaucheheerde; die: im» Uterusgewebes oder in 
der’ Umgebung entstanden» wareny« verfolgen. 
‚Nicht immer» ist: "hier anzunehmen, dass ‚eine 
Thrombose vorhanden; ‚und: dureh die! umgebende 
Verjauchung‘ der Zerfall.des 'Thrombus und.die 
Venenentzündüng ; hervorgerufen war; sdenni.der 
Befund des 421 Falles lässt ’es möglich‘ 'erschei- 
nen, dass sich: die‘ Venenentzündung "ohne vor- 
gängige: Thrombose. 'entwickele, ähnlich wierdie 
ee und Thrombose ‚bei..der 
chen Metritis. HE u Fewad 

\.Diei-9»: Fälle von.» Metrophlebitisi‘.endeten 
nach tödtlich; ‚die Dauer!'der „Krankheit 


ler 


betrug 54-37, im ‚Durchschnitt; 20-Tage.: Dess- 
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halb complieirte sie sich nur in 3 Fällen mit 
Metroperitonitis, nämlich einmal, wo sie sich 
ungewöhnlich früh entwickelte, und zweimal, 
wo sich die Metroperitonitis länger hinzog. In 
5 Fällen gingen der phlebitis mässige Erschei- 
nungen von parametritis voraus. Da bei letz- 
terer Verschlimmerungen sich auch oft durch 


Schüttelfröste anzeigen, so ist die Unterscheidung. 


namentlich vor dem Eintritt von Metastasen 
schwierig; doch liefert der Gang des Fiebers 
einige Anhaltspunkte. Zweimal war die. phle- 
bitis von allen bedeutenden Complicationen frei; 


das Fieber erschien hier im Beginne nen x 
wurde aber mit‘ 


lich oder leicht remittirend, 
dem Eintritt der häufig sich wiederholenden 
Schüttelfröste eine Zeit lang fast vollkommen 
intermittirend, bis metastatische Entzündungen 
diesen, ypus! ve wischten, Das, Befinden ‚der 
Kr Hieht KH die ‚aubjectiven! ‚Frostanfälle, 
entsprach diesem Gange; mit der Remission trat 
ein förmliches Wohlsein ein; und erst nach 
vielfacher Wiederholung der Fröste stellte sich 
ein dauerndes Krankheitsgefühl mit . 
Erscheinungen ein. 
Verunreinigung des Blutes mit deletären Stoffen 
gleicht sich- vermuthlich zunächst wieder aus, 
bis mit der Weberladung die veränderte Blut- 
beschafienheit constant wird. Auch in den an- 
deren complicirten Fällen liess sich, der, unregel- 
mässig intermittirende Charakter fast ‚ überall 
noch auffinden.. , In 3 Fällen entwickelte. sich 
ein intensiver‘ Ieterus. ohne Unterbreehung; der 
Gallenentleerung in. den Darm. 


” 





Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. IV. 


55, Mal}: vor. 


typhösen. 
Die den‘Frost 'erzeugende 
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Von den 5 Phlegmasien gingen 3 in Zer- 
theilung, 1 in Abscessbildung und 1 in ausge- 
dehnte Gangrän mit lethalem Ausgange über. 
Die Affeetion ist eine periphlebitische Zellhaut- 
entzündung, welche, wenn sie von den tief ge- 
legenen Venen ausgeht, eine straffe Ödematöse 
Anschwellung mit grosser Schmerzhaftigkeit und 
ohne entzündliche Röthe bedingt. 

Arthritis kam nicht selten als Complieation 
vor; einmal aber auch als polyarthritis puerpe- 
ralis mit dem Verlaufe der p. rheumat. und der- 
selben Neigung, sich mit Entzündungen der 
serösen, Häute zu combiniren und das Herz zu 
ergreifen. ı 

Pleuritis ohne wesentliche Affection des 
Uterus wurde zweimal beobachtet in Folge von 
Erkältung. In ähnlicher Weise entsteht auch 
bisweilen? ; + relativ, spät, „— „Peritonitis? ‚. " 

 IGeistesstörungen. ohne eigentliche Löcalisation 
der Krankheit, aber von Fieber begleitet, kamen 
I dem einen, tödtlich verlaufenen 
Falle ergab die Section nichts als einen unbe- 
deutenden, ‚kaum, erbsengrossen Lymphtrombus 
innerhalb des lig! latum. 


34. Breslau. Vorschlag zu einer neuen prophylactischen 
"Desinfeetionsmethode des Puerperalfiebermiasmas in 
Gebäranstalten. Wien. Wochenschr. Nr. 8. 1863. 


B. sucht ‚die, wichtigste Infectionsquelle in 
der Verunreinigung der Unterlagen mit den 
Lochien, und schlägt desshalb vor, die entstan- 
denen‘ Flecke- BOrCH 7 Kali Aypermanigan. "zu 
desinfieiren: | | 
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wei Allgemeiner Theil,. 


Werke und, Aufsätze, über Pädiatrik 1 in 


allgemeine Pathologie und Therapie,  Hygieine 


und Diätetik der Kinder, 


Vogel. Lehrbuch der Kinderkrankheiten. 
langen. Enke. 1863. 


Hauner. Beiträge zur Pädiatrik. 1. Band. Berlin. Hirsch- 
wald, 1863. 


Allgemeine Bemerkungen über Diagnose, Semiotik und 
Behandlung der Kinderkrankheiten. Journal f. Kinder- 
krankheiten von Berend und Hildenbrand. Erlangen. 
1863, Jahrg. 21. Heft 9, 10. 

Roger. 
Semiotik.) L’union. 1863. 
Erlangen. 1863. Heft 5, 6, 7, 8.) 


Holmer. Ueber chirdteie krankheiten der Kinder. 
Lancet I. (Journ. f£. Kinderkrankh, Erlangen. 1863. 
Heft 9, 10.) 


Bryant. Chirurgische Kinderkrankheiten. Brit. med. (Journ. 
f. Kinderkrankh. Erlangen. 1863. Heft 3, 4.) 


Guersant. Die operative Chirurgie bei Kindern. Bull. de 
therap. Marz. 1863. 


Pernice. Ueber den Scheintod der Neugebornen u. dessen 
Behandlung durch elektrische Reizungen. Greifswalder 
med. Beiträge. 1863. Bd. Il. Heft 1. 


Bourgeois. De l’influence des maladies de la femme pen- 
dant la grosesse sur la sante de la constitution de 
l’enfant. Paris. 1862. 


Little. Ueber den Einfluss abnormer, schwerer und früh- 
zeitiger Geburten , sowie der Asphyxie Neugeborener 
auf die geistige und körperliche Beschaffenheit der 
Kinder. Transact. of the obstetr. Soc, of London. 
1862. Vol. III. p. 293. 


(Journ. f. Kinderkrankh. 
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2. Auflage. Er- | 


Ueber Kinderkrankheiten. (Klin. Exploration und "Routh. 


dei 
Rigaud,. TS GHRGEN des morts-nes dans le 3 arrondiss, 
de la ville de Paris. 1863. r 
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date 
Die von, a ee 2. fee ‚eines 
Lehrbuches der. Kinderkrankheiten: verdient »die 
gleiche ‚Anerkennung; miti;welcher wir „von.der 
ersten. Sespanchan baben. A Aahaech eig 
6. 1861). meöldA.ush Sion ‚shbufn 
‚Eine, En ee ne dielBrsicht, je 
praktisch, Erlebten liefert‘ -Hauner in:seinen Böi- 
trägen zur 'Paediatrik. »' Wir »werden-Gelagenheit 
finden, »bei ‚der Besprechung:der’einzelnen Krank« 
heiten danauf FRE ee sb zov 1sbo 
‚hBernide findet, ‚den: (keitde wenn! kn Kind 
debiiimio geboren wird, in eiriei; die ‚freie Cireu- 
lation-»und'' den‘, Gasaustausch in) der';Pläcentä 
hindernden: Ursache. | ‚Entweder »ist«‘ die Blut: 
quantitätıxder‘ Mutter zw-unbedeutend und:'die 
Kraft des Herzens zu gering, die Placentaket 
hörig zu versorgen, oder durch Respirations- 
anomalien «der»: Mutter !wirdi»die Oxydation in 
ihrer Lunge nicht.’ ausreichend‘: herbeigeführt 
(Eclampsie), oder »es!wird durch fortgesetzte Con: 
traction des ‚Uterus Ablösung «der Placenta‘in 
grösserem' Umfange; Verkleinerung der!\.Gebär- 
mütter:«hinter- der: Frucht der..Zutritt! des; Blutes 
nach'..den 'fötälen  Gefässen: gehemmt.oder» end+ 
lich, wie»! bei ea ‘Umschlingung und 
Zerveissung » der Nabe hnur«'der Zutrittvirdes 
oxydirten Blutes’ zum Kinde 'erschwert.oder un- 
möglich: gemacht.‘ Ist nun der-Gründ eines‘jeden 
Scheintödes: im-l/eberladung; des‘; Blutesimit Koh- 
lensäure »zw''süchen,) so müssen ’!alle Mittel zu 
seiner Bekämpfung darauf: gerichtetxsein, einen 
regelmässigen Respirationsprocess herbeizuführen. 
P. verwirft' alles Blutlassen vund hält eine längere 
Communication: des :Scheintodten mit; ‚der Pla- 
centä noch: für» weniger  zweckmässig. »Er’em- 
pfiehlt! die, gewöhnliche Manipulation, «Reinigen 
des 'Mundes us:8..w.» vOn Schleim, warmes Bad 
abwechselnd‘: mit‘' den andern. 'Belebungsmitteln 
und unter: erschwerenden: Umständen‘ noch’ zw£i 
Mittel, die, eine Oxydation: des: ‚Blutes ''herbei- 
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Kindes 'und (die -Reizung-der Respirationsnerven 
mittelst’'des  Inductionsstromes und zwär nach 
der«von "Düchenne‘ und Ziemssen vorgeschläge- 
nen, ‘von Meyer‘, Vogel, ‚Bär weiter empfohle- 
nen dirceten ‚Reizung - der ‚Phreniei, am ‚Halse, 
wodurch es gelinge, Zwergfellzusammenzie ungen 
zu erzeugen und. dadurch. verzweifelte: Fälle:von 
Scheintod» zu,'beseitigen,: wası, dem Verf. auch in 
3 ‚Füllen m a 22 nz 
Winkel‘ hat nRRHäH ge über das (ie: 
wicht Neugeborener. angestellt und gefunden, 
dass 1) Knaben bei der Geburt im Durchschnitte 
schwerer, seien, als Mädchen ; .2). der Nabelstrang 
bei: drei. Viertheilen am’ 3. oder; 4. Tage abfalle; 
3) alle Kinder bald nach der Geburt an’ Ge- 
wicht verlieren; 4) und zwar bei sich wohl, Be- 
findenden '12'2' Loth; -5) die Gewichtsabnahme 
gewöhnlich 23 "Tape bestehe; ''6) “bei reifen, 
gesunden und von ihrer Mutter gestillten' Kin- 
dern vom 3. “oder 4. Tage än’ eine Zunähme 
stattfinde, welche mit der Ablösung der Nabel- 
schnur zusammenfalle; 7) diese Zunahme bis 
zum '10. Tage bei gesunden‘ Kindern: im«Mittel 
15°02: 'Lothibetrage, so dass die meisten’ihr'ur- 
sprüngliches:ı Gewicht wieder erlangt haben; '8) 
von dieser ‘[Regel idie:mit'Kuhmilch aufgezogenen 
oder vor der vollständigen: Reife ‘geborenen: Kin- 
der ausgenommen seien; (erstere nehmen noch 
nach :Abfall» der. Nabelschnur ab, dievandern 
variiren bezüglich der . Zunahme); .9) endlich 
Krankheiten der Mutter "und des’ Kindes "eine 
längere’' Dauer ‘des "Gewichtsverlustes' und eine 
geringe und' EUR Frame? zur Folep 
A re di | se 
ei dan ‚einem „Ueber hieran re bei 
Kindern“ ‚betitölten Aufsatze‘hat Förster schon 
früher 'darzuthun gesucht, "dass die Thermometer- 
messung“in ‘der Achselhöhle’auch bei Kindern 
und selbst 'beir'Neugeborenen; unter Benützung 
passender Instrumente und einer 'geeigneten’Me- 
thode 5» sehr‘: wohl » anwendbar ‘sei. 'Er‘ohat‘'den 
Beweis für! die‘: Richtigkeit seiner’ Behauptung 
vornehmlich darin indgigizun können ‘geglaubt, 
dass ser in einer: Reihe ‘möglichst eingehender und 
umfassender Untersuehungen über die» normalen 
Temperaturen: der : ersten‘ Lebenstage in (allen 
wesentlichen »Punkten zu den 'nämlichen 'Resul- 
taten und-zwar 'mehrfach‘in «noch schlagenderer 
Weise ı gelangte,» wie; vorher von Bärensprung. 
F.verwärnt die »Kugel des 'Thermometers’ vor 
dem Einlegen in''die'Achselhöhle mittels warmen 
Wassers oder'sauch "mittels: Frottirens' rasch bis 
etwas»über'die'muthmässlich'vorhandene Körper- 
temperatur. ‚Da ‘:das : Quecksilber nicht stetig, 
sondern: ruckweise' fällt, so‘ hat man vor dem 
Ableseno immer iso: lange zu  warten;'bis das 
Quecksilber etwa eine’'Minute vollkommen den- 
‚selben » Stand inne ‘gehalten, «und da 'dies»bald 
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früher bald: ‚später “eintritt, macht ‘7 darauf auf- 
merksam, dass man sich an einebestimmte Zeit nicht 
binden "Adkle- Im Durchschnitte, ‚möchte ‚man 
kaum mehr denn etwa. 3 Minuten. ‚für, die ganze 
Manipulation Ananchen; Er anletreled mer ot 
is Au Grundlage von ji Täbellen;ci in: denn circa 
72000 Kinder 'aus der Periode von 1839-1859 
nach den Archiven der Sicherheitsanstalt für die 
in das Hospiz gebrachten oder an die, Commu- 
nalanstalt übersendeten Kinder. zusammengestellt 
sind, "bezeichnet Bouchut als die: Hauptresultate 
bei iBefdtschting der‘ Gesetze ‘der Sterblichkeit 
im Kindesalter folgende: 1) die Sterblichkeit der 
Kinder im Allgemeinen, ohne Rücksicht auf die 
socialen ‚Verschiedenheiten, beträgt heutigen Tages 
in Frankreich im -1.' Lebensjahre (4/4, während 
sie früher ı 4/y betrug; 2): bei den »Knaben;«ist 
die Sterblichkeit im 1.'Lebensjahre 'etwas' mehr 
als 1/,, bei den Mädchen aber nur 1/5; 3) die 
Sterblichkeit der Kinder ist in ‚den | ärmeren 
Klassen grösser, als in den wohlhabenderen; 
4) die Kälte vermehrt die. Sterblichkeit der, Neu- 
geborenen; 5): ‚die, ‚Sterblichkeit „der. verlassenen 
Kinder, die auf das Land gegeben werden; be- 
trägt 11pcı. ini den»ersten 10 Tagen des Lebens 
und '’55pCt. im ersten 'Lebensjähre; 6) 'das’Auf- 
füttern der Kinder mittels’ der Sangflasche ‚oder 
mittels ‚der Schnabeltasse oder überhaupt, auf 
künstliche _Weise steigert die, Sterblichkeit. „bei 
den Findlingen; 7) die Sterblichkeit der "Kinder 
bei den mittleren ‚Klassen, welche, von. der Auf- 
sichtsbehörde in Armenpflege aufıdas Land. ge- 
geben sind, beträgt 29pCt. im ersten Lebensjahr ; 
8). die Sterblichkeit: im ersten‘ Lebensjahre«ist 
grösser in den 13 Departements, die: Paris’ um- 
geben, als in jedem "der andern Departements 
von Frankreich "und "es hat dies seinen" Grund 
wahrscheinlich in’ der grösseren Zahl‘ von Fin: 
delkindern, , welche darunter sich befinden, in dem 
Mangel an, Sorgfalt: bei..den Armen „und: Pflege- 
müttern „und“ in‘ der Ausstrählung. von.endemi- 
sehen “und 'epidemischen Krankheiten aus ‚der 
Haunjalsck, una 
"Hauke heile” seine. Bee über die 
Wirkung und Nebenwirkung des in. destillirtem 
Wasser gelösten. und; mit.: den.. erforderlichen 
Cautelen ‚ in kleiner, ‚oder ‚mässiger ‚Gabe ange- 
wendeten Jodkaliums mit... Zur leichteren Ueber- 
sicht, brachte; ‚er seine. ‚Fälle, ‚in. 4 :Gruppen..und 
zwar: 1)-Gesunde: Kinder, bei'welchen.-.das Jod 
nur.(‚wegen „eines /rein äsklichen Uebels ‚mehr 
‚oder weniger des Experiments’ wegen gebraucht 
wurde. 2) Skrophulöse Kinder. Anwendüng des 
Jöds "gegen “die skrophul. ' Diathese und'gegen 
3) Skröphulöse, mit Struma 
behaftete Kinder. 4) Gesunde, mit Struma_be- 
haftete, Kinder. Er schliesst ai folgendem "Re- 
sume: Sämmitliche Kinder ..der , ersten: ‚Gruppe 


er 
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haben ' währendht des: Jodgebrauches: am Körper- 
gewichte entsprechend zugenommen: nür' ein 
blühender Knabe zeigte. wahrscheinlich in'Folge 
der Scabies-Cur einen geringen Gewichtsverlust. 
Bei, .den Kindern der. 2. Gruppe schien das Jod die 
Ernährung, ZU, befördern. a, indessen sah. H.. .das- 
selbe an vielen Kindern, welche im Spitale unter 
günstigere‘ Verhältnisse kamen. » Ebenso wurde 
bei’ den Kiridern der'3. Gruppe keine nachthei- 
lige Wirkung des Jods bemerkt; H, sah viel- 
mehr, unter einer geringen, dem Auge und Tast- 
sinn’ merklichen, ‚einmal: jedoch.nicht: mehr, mess- 
baren Volumsverminderung der etwas hypertro- 
phirten Schilddrüse den’ Körper an Gewicht‘ 'zu- 
nehmen, "Bei den’ Kindern’ der 4. Gruppe’ über- 
raschte ihn die ‚überaus. schnelle Verkleinerung 
der » Schilddrüse... auf ganz. kleine und mässige 
Gabenvon’ Jodkalium. ' Undhier begegnete H. 
während der Jodkur eigenthümlichen Zufällen, 
die er 'nur Als ‚Symptome einer leichten Jod-In- 
toxicafion auffasst. ‘In einem Falle haben sich 
diese Züfälle während der allerdings etwas. for- 
eirten Anordnung von einem Gran Jodkalium 
zu: einem: Kränkheitdbilde ‚gestaltet,.: dem nurnoch 
das. «Zeichen einer »bedeutenderen : Abmagerung 
zum:.Bilde von Rilkiet’sı chronisehem constitutio- 
nellen, Jodismus‘! leichteren » Grades ' fehlte... : Als 
Ergehniss! dieser . Beobachtungen: ist, somit ‚her- 
vorzubeben: 1) die iUnschädlichkeit kleiner: Ga- 
ben vonisJöd, wo’ es. wegen:eines rein.örtlichen 
Uebels »öder; Versuches -halber angewendet wurde. 
2)» Das  vörzügliche  Gedeihen. der skrophulösen 
Kinder während: des ‚Jodgebrauches. 3) Die 
ausserordentliche-Wirksamkeit kleiner Gaben des 
Jodkaliums;bei den Kropfkranken, besonders jener 
öhne | Allgemeinleiden. 4): Die,grössere Empfind- 
lichkeit gerade,.dieser. letzteren Patienten‘ ‚gegen 
dierschädliche Nebenwirkung! dieses Heilmittels. 
5) Der: ‚aüffallend- verschiedene „Grad (der indi- 
viduellen 'Empfänglichkeit:'selbst dieser, Kinder 
fürndie «nachtheilige Wirkung: des: Jods,. indem 
bald)«Gewichtszunahme , bald ‚Abmagerung mit 
Blässerwerden) eintrat,'iund:einmal' Jodintoxation, 
ehronischer | eonstitutioneller «ladiemus beobach- 
tetowürde) ui Oi alialsnsım 
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FRLRTOFEZ ats 

‚Steiner ‚end PARSE über 'in “einerüber- 
sichtlichen Darstellung 'die wichtigsten Beobach- 
tungen, welche’ seit‘ einer Reihe von Jahren«im 
Franz-Joseph-Kinderspitale in Prag‘ unter Lösch- 
ner’s Leitung gemacht‘! wurden, mitgetheilti'»»+. 
Sie ‘führen’ zuerst ‘drei Fälle | von ‘Hypertro- 
phia cerebri an und zwar’ bei’ Mädchen von 
11/,, 31/5, und 10 Jahren, von denen die beiden 
ersteren mit exquisiter Rachitis behaftet waren. 
Die Erscheinungen waren die eines’Hydrocepha* 
lus, insbesondere des Hirndruckes. Das 10jäh- 
rige früher gesunde Mädchen hatte drei‘Wochen 
vor der Aufnahme plötzlich einen heftigen Druck 
im linken "Auge mit  Dunkel- und Schwarzsehen 
gefühlt und am selben Tage unter verschiedenen 
Gesichtshallueinationen das’ Sehvermögen‘gänz- 
lich‘ ‘verloren. ' Nach ' 10 : Tagen erblindete' es 
auch auf dem’ andern ' Auge,’ worauf die Sömnö- 
lenz »zunahm. ‘Nach 8. Tagen’'weiter »heftiges 
Zittern an’ Händen und Füssen, das bei’ fortbe- 
stehendem' ‘Bewusstsein’ allmälig‘ stärker’ "wurde. 
Respiration unregelmässig, 10 in der»«Minute 
bei 60 Pulsationen. Unterleib eingezogen, mit 
weilenweise straffgespannten Muskeln ; später Tris- 
mus, kleiner frequenter 'Puls‘(152), unregelmäs- 
sige schnarchende Respiration, erhöhte Haut- 
temperatur, Contraeturen der unteren‘ ,Extremi- 


täten, wechselnd--mit-momentan auftretenden 
Zuckungen. Bei der Section fand. man das 


dünn und durchschei- 


lösbar, Bei ihrer Eröffnung drängt sich allent- 
halben das Gehirn ‚vor. "Die Grosshirnhemis- 
phären merklich, vergrössert, die Windungen ver- 
strichen und abgeplattet. : ‚Das Mark matt: weiss, 
dicht: und: fest, «mit spärlichen. Blutpunkten, ‚Die 
Ventrikel sehr eng aneinandenliegend. ‚Die Ple- 
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xus dünkelroth,' das, Chiasma' nervs-öptic. platt- 
gedrückt, die. Sehnerven stark aeg men 
Sinus dunkelrothes».Blutoin«spärlicher Menge: ''' 
on Steiner: undi:Neüreutter:; theilen ‚ferner zwei 
Fälle‘ von‘! ‘Hirnsklerose | mit,'i! Ein. 14 :Monate 
alten Knabeiierkrankte unmittelbar'nach dem Ab- 
stillen. san: heftiger: Diarrhoe. Er: war zwar.kräf- 
tig sundıiiziemlich wohlgenährt ‚. aber mit rachi- 
tischen ' Spuren des Knöchensystems und‘ etwas 
angeschwollenen: '‚Halsdrüsen. Unterleib: (etwas 
aufgetrieben, Stühle, die allmälig häufiger wur- 
den;,! von Froschlaichfarbe ‚sauer riechend‘; mit 
Schleimflocken , viel‘ Schleim und: Eiterzellen. 
Der ‚Knabe: schlief viel, die Pupille war weit, 
auf Lichtreiz, träge reagirend.:  Allmälig‘ nahm 
die Somnolenz zu; ein immerwährendes Jammern, 
häufiges: Erbrechen ' des Genossenen und zuletzt 
heftiges Aufsehreien' stellte sich‘ ein und bestand 
in, gleichem Grade fort bis zum Tode, ’ Bei der 
Leichenöffnung : fand man die Gehirnwindungen 
an. beiden: Hemisphären und zwar rechterseits 
im Umfänge, des Hinterlappens,, 'linkerseits da- 
gegen vom äussern Umfange der'mittleren Partie 
an.gegen den’ hintern ‘Lappen auf: die ‘Hälfte 
und noch: weniger als der normalen Dicke redu- 
eirt,, »ungewöhnlich hart‘, ‚dicht, wie Knorpel 
schneidbar, am Durchschnitte starr und trocken, 
rein ‚weiss, ohne: Spurcder Trennung in eine graue 
und‘ weisse ‘Masse : der :Gehirnsubstanz: und von 
zahlreichen: rundlichen und länglichen: glattwan- 
digen : Cysten durchsetzt , »die' vom: ‚eben  wahr- 
nehmbarer ‚ Punktgrösse: und darüber in grosser 
Menge. eingestreut und mit klarer Flüssigkeit er- 
füllt. -waren. ı !Der Rest: 'des. Gehirns'in' sämmt- 
lichen, Partien. war ‘von gewöhnlicher: Weich- 
heit und. Färbung, gegen -die kranken Partien 
nicht; deutlich abgegrenzt‘, sondern allmälig>in 
dieselben »übergehend. ‘Ein: 10: Monate ‚alter 
Kinabei zeigte, von. Geburt an. Zeichen:von Blöd- 
sinn, ‚litt. wiederholt) an Convulsionen. und schrie 
des: Nachts oft stundenlang. ı Er war'abgemagett, 
mit; weisser, zarter,. an den; Oberschenkeln falti- 
geri Haut, die: Temperatur der; unteren Extremi- 
tätı geringer, 'der:Kopf unverhältnissmässig' gross, 
die; vordere Fontanelle offen, etwas''herausge- 
wölbt.) “Bei der Kopfauscultation ‚ein‘ ziemlich 
lautes! ;hauchendes» Geräusch! Die Augen glotz- 
erid; beide: Pupillen gleich weit, fastunicht auf 
Lichtreiz: reagirend,, : Nystagmus: mit: Strabismius 
convergens wechselnd, ‚die, geistigen Thätigkeiten 
wenig: entwickelt} die unteren Extremitäten meist 
krampfhaft ‚gestreckt ,' die. oberen. im Zustande 
leicht überwindbarer | Contracturs Die Halsdrü- 
sen’ etwas geschwellt, Gefrässigkeit. + Beivder 
Seetion.fand, man das Schädeldäch .im vorderen 
Umfange stark -diploötisch, bluthältig, etwa vier 
Linien; dick; im hinteren » Umfange dünn. und: 
durehscheinend. ..Diei»grösse Fontanelle'loffen! 
Die innere, Flächei»der. ‚Dura, besonders: links’ 
mit,'zahlreichen;:; väseularisirten:| Bindegewebs- 
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flocken:' besetzt , übrigens »die»Dura hnetzförmig 
injieirt. »Das‘Hirmtan der! Oberfläche ‘leicht ab: 
geflacht, die Hirnwindungen än’einander gedrängt, 
Die: Hirnsubstanz’»ungewöhnlich’'dicht und fest; 
stellenweise ‘beinahe knorpelhart' am" meisten am 
Centrum 'semiovale .Vieuss,,' das: Mark ‘stellen! 
weise gelblich’ weiss, stellenweise sehnig glänzend; 
Rinde »blassröthlich' grau, in’ ihrem’ Breitendurch- 
messer verringert, nicht -"seharf‘' unterschieden! 
Die Ventrikel än'ihren Wandungen "starr,in den 
Hinterhörnern “abgerundet,; das 'Ependyma) ver- 
diekt',; von weiten > Gefässen ‚durchzogen, "der 
Streife und. Sehhügel uneben, höckenig , ‚bleich? 
falls sehr‘ fest‘; der: Plexus‘' blassroih; die weisse 
Substanz des Kleiden ‚Gehirns, der Varolsbrücke 
und: des verlängerten Markes' ähnlich beschaffen, 
wie odie”'des grossen.‘ Mikroskopisch ‘sah man 
reichliche‘ Wucherung’ von Bindegewebe mit zahl- 
reichen Kernen und''einzelnen 'Fetttröpfehen: i 

Nach Steiner und‘ Neureutter wurde’ Menin- 
gitis: 16mal', ’und ‘zwar achtmal’als M.'simplex 
und achtmal als’ M. tubereulosa ’seu'granulosa 
im Franz-Joseph-Kinderspitale beobachtet.‘ Das 
jüngste‘ Kind war 9''Monate,, ' das älteste '12 
Jabre alt.’ "Bei: Mi simplex' befand' sich Exsudat 
insbesondere’ nachdem ' Verlaufe‘ der grossen 
Gefässe und zwischen den‘ Gyrisy "die Pia'mater 
und Arachnoidea''' zuweilen’ daselbst" verdiekt, 
milchig‘ getrübt,, injieirt.'»In.'3 Fällen‘ Exenddt 
an der" Hirnbasis,' das gewöhnlich - ein eitriges 
war; seröser Erguss "in: die Seitenventrikel und 
in: das. subarachnoideale Bindegewebe bei'herab- 
gekommenen Kindern ‘oder, deren Schädel noch 
nicht‘ geschlossen war. In den Sinus ‘bald mehr, 
bald: weniger 'halbgeronnenes' Blut; "zweimal im 
Sinus longitudinalisund transversalis’dext. Throm- 
ben,’ einmal 'Caries‘' des’ rechten‘ Wangenbeines 
und’ einmal des’rechten-Felsenbeins.: Diese Form 
trat 'entweder>als selbstständige „ 'oder"im- Ver- 
laufe’ von Pneumonie, 'Caries, ‘Noma; ' Periostitis 
und ' Coxitis auf. Bei’ der tubereulösen'' oder 
granulösen Meningitis Trockenheit des subewtanen 
Zellgewebes,'' der Muskeln 'und’serösen’ Häute, 
leichte: Lösbarkeit' der Dura mater vom Knochen, 
Ablagerung von eben wahrnehmbaren bis hirse- 
korngrossen,'graulichen Knötchen nach’dem Ver: 
laufe der ’Gefässe an Chiasma opt.’und zwischen 
den’ ;sylvischen Gruben,  ödematöse Schwellung, 
salzige'/Infiltration und: Trübung der Pia mäter. 
Arehnliche:»Knötcehen’ am Ependyma, im Plex‘ 
choroid.'>und '3mal 'an den Meningen des 'klei- 
nen’ Gehirns. » Constanter, meist reichlicher, in 
der ‚Regel |wasserklarer' Erguss' in!die Seitenven- 
trikel „bei » Erweichung''der' "Wandungen'' diese 
meist’ den» Fornix betreffend, St,‘und’N, mächen 
aufi'das'gleichzeitige Vorkonimen’ einer granu“ 
lösen: Basilarmeningitis 'mit einem’ chron. Hydro- 
cephalus: aufmerksam.!>"Bezüglich’ (der Sympto- 
matologie' bestätigen’sie, "dass in den un 
Fällen: zuerst die''Zeichen der‘ Hirnreizüung und 
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unteri\.den ‚Einzelerscheinungen ‚constant: ' &in& 
meist.tüber «die ganze Haut verbreitete, gesteigerte 
Empfindlichkeit: beobachtet’wurden. | Nach länge- 
rer.\oder; kürzerer ‚Dauer stellen sich‘ ‘dann mehr 
oder, ‚weniger ; die; Zeichen! des: Hirndruckes ein. 
Die Scheidung beider Stadien, ja selbst die: Diag- 
nose...der M.i ist» nicht immer evident' und: die 
Bestimmung | des Sitzes ‚und; der‘ Form: Kae un- 
möglich: ‚oder; unsicher. yılain °, 901 yanzaı 
'; An ‚diese ‚Bemerkungen reihen wir BR ' dass 
bei, ‚ der; Meningitis, namentlich» der :tuberculösen, 
eine gewisse ‚ Stufenreihe./bezüglich des Auftre- 
tens, der, einzelnen Stadien stattfindet, ohne dass 
diese „Stufengänge. scharf ‚von: einander getrennt 
wären. |: Diese ‚Stufen sind 3-1) »Entzündung- der 
Arachnvidea' mit 'blossem /Ergusse,; ohne Ablage- 
rung von ‚'Tubercelstoff, Hydrocephalus »acutus 
oder. subacutus; 2)‘ partielle» Ablagerung von 
Tubercelstofi »‚in‘ider «serösen ‚Membran und mit 
mehr i/oder. ‚minder. sentzündlicher; Verwachsung 
derselben ;’3) Ablagerung; von Tubercelstoff auch 
auf der. entsprechenden, Stelle. der Oberfläche des 
Gehirns ‚mit... den »Spuren.|,.der --Congestion und 
Entzündung in, der;nächsten Nähe dieser ‘Stelle; 
4), Erweichung; ‚jener, ‚Partieen’ des‘ EEE 'in 
welchen der Tubercelstofl..abgelagert» war. 
„»;„Nach! einer») Zusammenstellung von 52 im 
Franz-Joseph+Spitale.ı»beobachteten. Fällen von 
Hirntubereulose ergeben : sich folgende» Verhält- 
nisse: Die, Zahl ‚der. Gehirntuberceln: kann eine 
verschieden ‚grosse sein ; «je «kleiner die Tumoren, 
desto. mehr. sind; in der Regel vorhanden. Ihre 
Grösse schwankt ‚meist zwischen dem Volumen 
einer; Erbse und einer: Haselnuss, einmal fanden 
sie dieselben hühnerei-, ein andermal:mannsfaust- 
gross. j' Die, ‚Gestalt: ist, vorzugsweise die 'rund- 
liche,./nur ‚selten;eine mehr! unregelmässige,) wenn 
mehre :Knoten: eonfluirten.-» Ihr, «Sitz ist meistens 
das‘/ Grosshirn , seltener ..das Cerebellum, doch 
mitunter‘ beide: ‚gleichzeitig, ’einmal! im » Corp. 
striatum, einmal;im Kleinhirn und Corp. striatum, 
zweimal.in der :;Medulla.oblong..';Mit Ausnahme 
eines: Falles, woi,der Tuberkel im: weissen Mark- 
lager... der ..‚nechten... Hemisphäre ». zunächst ': des 
Streifhügels..sass, ‚war..es.immer die graue «Sub: 
stanz ,..woi.die ‚Ablagerung stattfand und: zwar. 
Be an..der Oberfläche, wie. an: 'der' Basis 
. des, Gehirns. Die. Knoten .bildeten meist: käsig: 
gelbe ,„ mehr‘, oder. weniger: trockene : Massen, 
welche „unter dem. Mikroskope’ aus; zerfallenden 
Zellen und. Kernen’ feinkömiger und fetter Masse 
bestanden; in ‚einem; Falle: waren es graue, härt- 
liche ,..roihhalonirte‘ Knötchen, ‚die- sich‘ als 'eine 
massenhafte Kernwucherung herausstellten.. Die 
breüige,‚Erweichung vom‘ Centrum aus zeigte'sich 
nur,.bei grossen Tumoren.‘ Die umgebende Hirn- 
substanz ‚verhielt ‚sich ı entweder: ‚ganz indifferent, 


oder ‚war hyperämisch, iselten erweicht, asbeilen 
In » vielen: 


mit. kleinen, Extravasaten versehen. 
Fällen ‚waren ‚nur. ‚die: Hirnhäute hyperämisch, 
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häufig . seröse ‚Ergüsse "in ’die'Ventrikel,'in den 
Arachnoidealsack oder in ‘das 'subarachnoideale 
Bindegewebe ‘vorhanden. ' Lockerung‘ und 'Dia- 
stase der Näthe ‘kam in 2 Fällen mit Hydro- 
cephalus vor.‘ Hirntubereulose ist häufiger bei 
Knaben als bei‘ Mädchen; das ' jüngste‘ Kind 
zählte‘9" Monate, das: älteste‘ >14 Jahre. Mit 
Ausnahme von: 2 Fällen.'waren' auch die andern 
Organe 'tubereulös. * Neben der Tuberculose des 
Gehirns fand sich nie Tub.meningum. ' Die Men, 
tuberec. bildet eine seltene Complieation des Hirn- 
tuberkels. Tumoren im'''Gehirn können‘ lange 
Zeit latent sein; sie scheinen 'erst'in 'secundärer 
Weise Krankheitserscheinungen zu bedingen und 
zwar: zunächst‘ durch Metamorphosen, durch En= 
cephalitis, Extravasate ‘oder am'häufigstendurch 
seeundäre, akute oder chronische Hydrocephalie, 
selten‘ durch Hinzutritt der’ tubereulösen Menin- 
gitis. ' Allein "auch  langdauernde: Contrakturen 
und Lähmungen der verschiedenen Muskelpartien, 
Störungen ‘in ‘dem 'Gesichts-' oder Gehörsinn sind 
nicht: selten 'die”Jocale Wirkung) der Tumoren. 
Halbseitige Lähmungen, periodisch 'in’denselben 
ee auftretende Mn Pen 
den‘, um grühdes oder später Indötefehrchrei 
veitstanz-:oder: :epilepsie-ähnliehe Anfälle, welche 
hartnäckig jeder :Medication trotzen, sind wich- 
tige diagnostische Zeichen ; dagegen'ist die Diag- 
nose des’ Sitzes des Tumors noch unsicher.» 

Die: Hydrocephalie . d. i.die'serösen Ergüsse 
und Ansammlungen Are der ' Schädelhöhle 
und im: Gehirn in der weitesten ‘Bedeutung: bil- 
den nach‘ den: Beobachtungen im Franz-Joseph- 
Kinderspitale in Prag eine Krankheit,'' welche 
ganz vorzüglich die ersten Lebensjahre 'befällt 
und: gefährdet: ' In 22»Fällen ‘war der Hydro- 
cephalus' ein äusserer, 41 ‚mal''ein ’äusserer und 
innerer,o und 42‘\mal blos»ein innerer‘; blos’in 
2:Fällen’reichliches Oedema cerebri. "Der ’Hydroe. 
externus‘, als seröser Ergussitim sogenannten 
Arachnoidealsacke' ist nicht‘ so selten. »*Er’ war 
ein serworbener' und‘ mehr ‘chronischer. ' Die 
Arachnoidea: meistens’ "unverändert ‚'" war’ nur 
selten «schwach  milchig 'getrübt ;"»die’ Pia 
mater 'injieirt, «der 'Inhalt stets klar, das Gehirn 
fest oder schlaff, mehr oder weniger durchfeuch- 
tet;; die’ Rinde: blassröthlich grau,'das’Mark rein 
weiss, mit‘ wenigen’oder zahlreichen Blutpunkten, 
in den  'Ventrikeln'»wenig . wasserklares ’ Serum, 
die Plexus theils blass,''theils dunkelroth, in den 
Sinus’ entweder 'sulzige 'Gerinnungen oder '|dun- 
kelrothes flüssiges Blut" Die Windungen ' oft 
schmal, die Furchen 'weit abstehend, besonders 
bei: Atrophie. ' Das''Mehr “oder: Weniger dieser 
Erscheinungen hieng' von’ dem bereits geschlosse- 
nen’oder nochnicht verknöcherten Schädel ab; Bei 
dem: Hydroc. in- und 'externus ist ‘der ’seröse 
Erguss in den Arachnoidealsack oder'in das 
subarachnoideale Bindegewebe und in’die Seiten- 
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ventrikel ‚gleichzeitig schwankend:. und. überwiegt 
bald: in: der, ‚einen, bald in..der andern‘Richtung. 
Der /Hydroc, ‚extern. ‚war.in den wenigsten Fällen 
bedeutender: » als; der, intern: | In der. Mehrzahl 
war..der Ventrikularhydrops ein. intensiverer und 
länger ‚bestehender. , Dabei liess sich ‚vermuthen, 
dass „er; entweder „sich, vermindert habe. ‚oder 
plötzlich. stillgestanden ‚und ‚dafür. der. H..extern. 
aufgetretensei. Bei geschlossenem-Schädel zeigte 
sieh. bisweilen neben grösserem Ergusse Abflach- 
ung. der oberen Hirnoberfläche. Die Seitenven- 
trikel „.. nach ..dem' Grade des...Ergusses. mehr 
oder , weniger erweitert, boten ein: verdicktes, 
dann und. wann: von erweiterten Gefässen durch- 
zogenes Ependyma dar. Diese Form stellt sich 
als subacute ‚oder chron. und als erworbene dar. 
Die 3. häufigste Form, innerer Hydrocephalus 
bietet.‘nicht ‚selten. vielfache Difformitäten am 
Schädel, Skoliose der Calvaria dar. ‚Frühzeitige 
Synostose einer . Naht: ‚oder  rachitische. Erkran- 
kung: des ‚Schädels fanden: sich öfter, wobei die 
Schädelknochen, meistens am Hinterhaupte, dünn, 
durchscheinend, manchmal mitmembranartig über- 
brückten Lücken: versehen, ‚die Fontanellen offen 
und die ‚Nähte, beweglich: waren; die  Hirnhäute 
stark » oder »spärlich 'änjieirt, selten nach: dem 
Verlaufe der: Gefässe mäßige getrübt. Das Ge- 
hirn ‚meist ‚fest, ausnahmsweise schlaff, mit zahl- 
reichen Bluiesnligon Die Ventrikel ER oder 
grösstmöglichst ‚erweitert, Ependyma meist. ver- 
diekt, derb, oft stark milchig:.getrübt,. manchmal 
mit ‚Granulationen besetzt, ‘zuweilen ganz ‚oder 
stellenweise: erweicht. ..;Das  Foramen  Monroi 
stark: erweitert, der »Streif- und» :der »Sehhügel 
uneben,; höckerig, plattgedrückt; das Serum klar, 
farblos,.| bei, erweichtem :Ependyma. molkig. ge- 
trübt,, wechselte zwischen 6-— 10 Unzen an Menge, 
einmal:'betrugies 6. Pfund. Verf. sprechen wei- 
ter für: das ‚selbstständige ‚zwar: seltene Vor- 
kommen ‚eines; akuten Hydrocephalus.: ‚Dagegen 
können; ‚sie: das; sogenannte ‚Hydrocephaloid nicht 
als. eine ‚eigene Krankheit: betrachten: und setzen 
es. ‚desshalb in. die, Klasse-.der Hydrocephalieen: 
Der Sektionsbefund des 10. Tage alten, mit 
Spina’ bifida und: ‚Hydrocephalus congenitus in- 
ternus!»behafteten Kindes, ‚welchen  Hauner - er- 
zählt,.;war' folgender: In der Gegend der letzten 
Rücken- und der oberen ‚Lendenwirbel: eine 1 
Zoll lange und etwa 4 Linien breite, lividrothe 
Geschwulst, deren‘ Mitte. exuleerirt; im subeuta- 
rien Zellgewebe missfarbige Jauche, in der Um: 
gebung frische Eiterung, die.’ Dura ' mater 
spinälis«ist lividroth, ‚ausgebuchtet, ihre innere 
Fläche von der‘ ‚Arachnoidea ausgekleidet, Zwi- 
schen dieser und der pia mater eine eiweisshäl- 
tige Flüssigkeit. :Die ‚Dornfortsätze der unteren 
zwei: Lendenwirbel und die Pröcessus 'spur. des 
Kreuzbeinwirbels‘nebst den Dortfortsätzen des- 
selben. fehlend. und durch eine faserige Membran 
ersetzt;..die Windungen ‚des.Gehirns etwas abge- 
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flacht, die‘'Suleivebenso: verstriehen; die Seiten- 
ventrikel erweitert, mit serösem  faserflockigen 
Erguss; die ;Plex. -choroid, lat. verdickt und so 
wie. die ‚Wandungen des. Seitenventrikels mit 
Exsudatschwarten:belegt, in ihren»oberen Par- 
tieen.aber injieirt;, der Canalis‘cent: der Medulla 
oblongat., im der«Dicke eines "Rabenfederkiels 
erweitert und: mit weiter Oeffnung ‘in den gleich- 
falls erweiterten Ventrikulus quartus einmündend: 
Das; kleine Gehirn und pons beträchtlich: ver- 
kleinert. | | | 


ee theilt einen Fall von idiopath. 
Convulsionen . bei: einem 18: monatlichen: Kinde 
mit, das nach ungefähr halbstündigem Verluste 
des ‘Bewusstseins ‘von: Convulsionen ohne Ver- 
anlassung:; ergriffen wurde. » «Nach  fruchtloser 
Anwendung mehrerer Mittel comprimirte L. die 
Carotiden ‚mit den Fingern vor den Anfällen; 
diese: wurden bald. schwächer: und 'seltener ‘und 
hörten endlich 6 Stunden nach vun ersten Er- 
scheinen ganz auf. 


Die Aufmerksamkeit ‚Greensville Dowel’s auf 
die Pathologie des Trismus an Neugeborenen 
wurde durch: Dr. Sims zuerst gelenkt, der''in 
einer: Anzahl von . Fällen die Ursache in der 
Compression des Gehirns durch: Uebereinander- 
schieben: ‚der » Schädelknochen: fand. ‘; Weitere 
Beobachtungen: brachten @. zufolgenden Schlüs- 
sen:»1) Diese ‚Krankheit entsteht am häufigsten 
in: Folge 'naturwidriger Behandlung: der.:Nabel- 
schnur: und: Bluteongestion in der «Nabelvene; 
die‘ Leber :schwillt 'anı und füllt ‘sich. mit! dunk- 
lem, Blute,n.während : die Gallensekretion »gänz- 
lich jaufgehoben« wird. 2): Die nächst häufigste 
Ursache ist..die» Abweichung (das Unterschieben) 
des- Hinterhauptbeines::bei der Geburt, 'wie auch 
in.mehren.- Fällen im Wiener Gebär-! und‘ Fin- 
delhaus&(siehe' Aerztl. Bericht Wien 1863) 'beob+ 
achtet wurde. 3) Zurückhaltung des»Kindes:» 
pechs: und Mangel an. gehöriger; Reinigung der 
Haut. » Endlich:‘:4) kann der Trismus nascentium 
aus . derselben. Ursache entstehen.,ı»die bei Er- 
wachsenen - Tetanus »hervorbringt:: Kälte, Aus- 
setzen der kalten Zu gluft,' stinkende‘Emanationen 
aus alten: mit: Urin. un page nepBeikigteh 
Bettiüchern. | | Seredd fı 


‚ Neich ‚Steiner a era ‚giebt es lg 
ende Reihen von: Paralysen: im Kindesalter: 1) 
Lähmungen, (sogenannte essentielle) im ‘ersten 
Kindesalter,’ namentlich: im den’ dreiversten Lebens= 
jahren, die meist»an einer (häufiger der: linken) 
der: unteren: Extremitäten ‘beobachtet werden. 
Die- Paralyse tritt meist successive‘'auf,: betrifft 
entweder: nur wenige':Muskeln oder: ist auf viele 
der! einen oder anderen‘ ‚Extremität ausgedehnt. 
Sie, stellt; sich» 'entweder als Paresis, oder‘ als 
Paralysis:: dar. 1 Die, Ernährung: der: ‚gelähmten 
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Glieder »leidet‘»schon » naeh: kurzer'"Zeit. ‚Die 
Muskeln «werden schlaffer; dünnerz'die’Haut- 
temperatur geringer: ‘Dieselectromusculäre"Sen- 
sibilität und -Motilität»ist vermindert’ oder ganz 
behoben: »: Verschiedene Formen von’paralytischen 
Klump# oder: :Plattfüssen, Hackenfüssen u.dergl. 
sind! ı.diei: Folge dieses »Leidens,; welches'sich, 
wenn sauch nur selten, 'mitunter |ohne‘Prodromal- 
symptome:ieinstellt, meistens) gehen’'tage- oder 
wochenlänges  Unbehageny“ Unruhe), Schlaflosig- 
keit oder leichte Somnolenz vorher. Die'Para- 
lyse wird entweder rückgängig oder lebensläng- 
lich. 0: Mädchen !!sind:diesem'sLeiden mehr: als 
Knaben. unterworfen: ! St. »und»N. halten diese 
Form» äuch.füreine»blose'symptomatische und 
sind der"Ansicht, dass) allevsogenannten essen- 
 tiellen! Lähmungen der!» Ausdruck von materiellen 
Veränderungen;im’Gehirne, Rückenmarke, in’den 
peripherischeä Verzweigungen’»der Nerven’ und 
ihrer Umhüllungen :oder in den’ Muskeln und selbst 
von verschiedener :Natur'sein' können. »+»Als an- 
geborenen Zustand sahen St. und=N.» diese vbe- 
schränkte Lähmung nicht, ‘wohl aber allgemeine 
Lähmiungen, ‘die sich: auf angeborene Hemmungs- 
bildungen :und pathologische Producte im Gehirn 
und Rückenmarke: zurückführen‘ liessen. 2): In 
einer: zweiten Reihe von: Lähmungen konnten 
sie den Symptomencomplex, wie er der Apoplexie 
und Encephalitis zukömmt,» nachweisen, und zwar 
von.\jenen  Apoplexieen, die «wahrscheinlich nut 
durch'\Verfettung' der Capillargefässe' bedingt 
werden.» Die: Lähmung erfolgte meist plötzlich, 
nur»seltennach mehrtägigem 'Unwohlsein: unter 
heftigen'allgemeinen oder partiellen Convulsionen, 
welche «zuweilen‘auch fehlen, und unter Schwin- 
deniides Bewusstseins: Sie -istivin.der' Regel 
nicht nur: auf eine Extremität’beschränkt, sondern 
auch «auf ‚dieiGesichtsmüuskeln us. wii ausge- 
breiteti.: + Imsiseltenen‘Fällen:iwurden solche TLäh- 
mungen‘ vollständig rückgängig,’ in: andern nur 
zum.Theil., Die Hämorrhagien, am'gewöhnlich- 
sten zwischen dem 4.—8. Lebensjahre, waren weit 
öftersin «der. ıSubstanz  desi»Gehirns, als zwischen 
den Meningen.«»:Einmail fanden! St undi“N. bei 
einem ‚zweijährigen :Kinde:i'grosse blasige:Gebilde 
als: Folge: einer. :hämorrhagischen‘ Destruetion‘an 
der»iBasisıdes «Gehirns. 3)Eine (dritteil,Reihe 
von Lähmungen ist bedingt durch .Neubildun! 
gen im Gehirn, und durch chron. Hydrocephalie. 
Vön: den«'Tumoren »waren'ies vorzugsweise die 
Tuberkeln,  —#7inur! zweimals Echinococeus. >» 

Bei «dieser Forin-kamen ‘neben den Lähmun- 
gen; nicht selten auch Contrakturen‘ vor, die ent- 
weder: dutch: längere Zeit; wochen-:oder monate- 
lang,» bestehen, 'oder ingewissen’ Intervallen und 
zwar dann »meistens’'an 'denselben Muskelpartien 
wiederkehren:»'Hier gedenkendie Verfi"der’so- 
genannten: essentiellen Contraeturen'mit derselben 
Ansicht, wie über:dier essentiellew' Lähmungen. 
4)) In einer:wierten Reihe von!Fälleh mussterals 
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Ursache der‘ Lähmung “eine traumätische ’V’eran- 
lassung (Zevrumg, Stoss, Schlag, Druck, Quetschd 
ung. u,us.w w.) angenommen werden. Di Verf, 
erinnem‘ amdie‘ Lähmungen des Gesiehts' und 
der’ Extremitäten j ‚die! dureh‘ langes’ Verweilen 
invı Beckenatisgange "oder durch'''Anlegen’ der 
Zange ‘entstehen! und’ über kurz’ oder läng von 
selbst orückgängig''werden. ‘Bei einem sechsjäh- 
rigen» Mädchen'"sahen sie 'nach einem’heftigen 
Stosse' /eine' "Lähmung ‚des linken Armes’'eintre- 
ten,’ die: mach 4 Wochen vollkommen verschwand. 
5)» Die“fünfte und» letzte Reihe der "Lähmungen 
bilden ‘jene Fälle, wo Erkrankungen der Knochen, 
namentlich‘) cariöse "Processe‘ im'"Bereiche der 
Wirbelsäule‘ oder“des' Felsenbeines,' das Rücken= 
markroder den‘ BE faeialisin Misleidensch ats 
pain vl wre bh, Begins Bi 

“ Die Peer: Ver ER Kinder‘ ist nach Brown- 
Pe im Aligsineiien keine essentielle, von 
Strueturveränderungen’ unabhängige:  J edenfalls 
ist’ sie'als solche lausserordentlich selten und in 
der grossen: Mehrzahl haben'' die Fälle’ ihren 
Grund: in » Veränderungen irgend eines!» Theils 
der’ »Cerebro-Spinal-Achse. ‘ Darauf deuten die 


Erscheinungen der Krankheit, wie Schielen, un- 


gleiche Weite’ der Pupillen, ‘verschiedene’ Grade 
der Sensibilität, Geschrei als Ausdruck heftigen 
Kopfschmerzes, Schmerz in den Waden, Krämpfe, 
Zuckungen‘, '»stossende ‘Bewegungen ‘der ‘Beine; 
Muskelatrophie, die; nicht’ die einfache Wirkung 
von Muskelruhe ist. Die‘ Ursache, . dass diese 
Krankheit, wenn’sie bei ’Kindern‘ vorkommt, als 
essentielle'oder: reflectorische, nicht‘als’organische 
angesehen wird ‚liegt darin, ' dass’'bei Kindern 
Entzündung oder Congestion des Hirns'' und 
Rückenmarkes‘rasch vorübergehen,' obschon ihre 
Folgen ‚'.theilweise oder‘ complete -Hemiplegie 
oder 'Paraplegie zurückbleiben. '’Die'Schwierig- 
keit/ eimer genaueren. Diagnose der Krankheiten 
des » Nervensystems wird 'bei’-Kindern 'begreif- 
licher ‘Weise ‚dadurch beträchtlich vermehrt, dass 
sie nicht "im Stande sind, Jüber ihre Symptome 
sich zu erklären, sonst würden wir ohne Zwei- 
fel: auch‘; bei: ihnen alle jene "Erscheinungen, 
namentlich ‘die verschiedenen Grade von Anaes- 
thesie und: Hyperästhesie entdecken, #welche'Er- 
wachsene, die’:mit up Re Krankheiten be: 
ne sind; darbieten. bass ms Aaiisi 
i91d 119 ish} „> Den TERN 
ae "erzählt, dolsendene Fall un 
nleiticet ‚der mit: ‚Erfolg. Aurel uBilennnegieiee hr 
handelt wurde. mil ren. zaudar 
sıond. Tayıein. Mödchundeop: ‘44/, Jahren, wurde am 6.00t. 
1862 mit ‚einer, ı Paraplegie in, ‚das Hospital Sainte-Eugenie 
aufgenommen., Diese, war nach einem Sturze. rücklings 
in den letzten Tagen des September entstanden und hatte 


einen 'starken Schmerz’ ih der Rückengegend“veranlägst! 
Von diesem Augenblicke an: konnte das Kind nicht gehen; 
und, wenn ji ‚es. aufgestellt, wurde, Ro Ben eh seinssBahne 
und sanken in Folge des Körpergewichts, zu En 
Aussprache war schwerer, langsamer "und uhdeutlich hard 
wörden ;' die re APRES Während ’odes 
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Käuens aus dem Munde. Die Sensibilität der Haut war 
an den unteren Extremitäten etwas vermindert, aber keines- 
wegs; ‚aufgehoben. Bis Be ‚October wurden: hur Sch wefel- 
bäder angewendet. Die, ER uR. darnach war beinahe 
Null. Darauf gab Bo 1 Centigramme Silbersalpeter, 
auf 2 Pillen vertheilt, wovon eine Morgens, die andere 
Abends zu; nehmen, war.‘ ’Schon ‚nach! 4 Tagen schien 
das Kind auf.\den‘ Füssen sicherer 'zu sein’ und. machte, 
bei, den ‚Armen ‚gehalten, einige: Schritte. , Es bekam, nun 
3 ‚Pillen. zu 5: ‚Milligramme, täglich, Nach abermals drei 
Tagen begann die Kraft in ‚den unteren ‚Gliedmassen 
zurückzukehren, das Kind kann ‚unterstützt eine Zeit 
lang gehen, wirft aber ‚die Beine wie eine Last nach vorn 
und fällt zusammen, ‘wenn eg sich selbst überlassen wird. 
Von diesem Tage an werden 4 Pillen vond Milligrammen, 
nach "14° Tagen darauf, 6 Pillen ‚gegeben. „Es stellt sich 
Gastralgie und Eckel ein und es musste auf 4 Pillen 
zurückgegangen werden. Die Besserung schreitet fort und 
nach 6 Wochen‘ der Behandlung ist die’ Genesung voll- 
ständig. Es blieb -keine Motilitätsstörung und nichts liess 
auf’ den. BEE Zustand: zurückschlicssen. | 


ar 


Mit. Rech Si eianheh dass Sich: ga 
den‘ Veitstanz eine einzige und: bestimmte‘ Heil- 
methode nicht aufstellen , ein einziges "und be- 
stimmtes -"Mittel gegen diese Krankheit nicht 
finden’ lasse; es bezeichnen die chöreischen Er- 
'scheinungen nur das Ergriffensein der Willens- 
muskeln „ aber ‚die, Ursache, davon,, kann, sehr 
verschieden sein, und die Behandlung muss, 
wenn.sie,rationell sein. soll, diese, ‚Ursache. ins 
‚Auge fassen.» Zur Beleuchtung dessen hat Hillier 
sechs von ihm beobachtete Fälle zusammenge- 
stellt und zwar: 1) Veitstanz in Verbindung mit 
Kläppenfehlern des Herzens; vr ‚Veitstanz, zuerst 
ohne, ‚Herzleiden, dann rasch nach Rheumatismus 
mit ‚Herzgeräusch verbunden; „3). Veitstanz mit 
Herzgeräusch verbunden, 3 mals wiederkehrend; 
.&)  ‚Veitstanz‘. sehr ' hartnäckig: mit singenden 
Herzgeräusche; 5) Veitstanz rasch geheilt durch 
‚Schwefelbäder ; '6) Wiederkehr des Veitstänzes 
zwei Monate nach einem ersten Anfalle, welcher 
4 Monate gedauert hatte. 
nei berichtet über ein 13 jähriges' Mäd- 
‚chen ‚welches seit‘ Monaten san ‘Kopfschmerzen 
und Krampfanfällen leidend, 
laufe der Krankheit die bekannten Zufälle dar- 


bot, welche auf das Dasein einer Geschwulst im 2 | 
Chile! speciell im kleinen Gehirne schliessen |. 


lassen. Die Kranke, starb in einem sehr hefti- 
‘ gen Krampfanfälle, und die Section,;zeigte in 
den Lungen einige unbedeutende Tuberkelgranu- 
lationen, ‚in der ‚etwas  vergrösserten Leber 7’ bis 
“8” Cysten'von verschiedener ‘Grösse ,' eine‘ farb- 
lose Flüssigkeit‘ enthaltend; die Nieren etwas 
congestiv, — am Kopfe die, hintere Föntanelle 
offen, auf den mittleren und hinteren ‚Lappen 
der rechten Hemisphäre des Gehirns 2 Cysten, 
von. denen..die ‚hintere und! grössere etwa‘ acht 
‚Unzen klare „Flüssigkeit,enthielt ;. dieDura mater 
‚stellenweise: etwas. verdickt, ‚die. ‚Sehnerven nicht 
‚von. ‚gleicher. „Dicke; .—‚idie,Seitenhöhlen \des 
«Gehirns, ‚wenigi,oder. keine Flüssigkeit enthaltend. 
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(»hMit Ausschluss ‚der angeborenen ‘.öder:’frühe 
erworbenen iF'örmen:' des Schwachsinnes ‚: die »als 
Jdiotismus. und Cretinismus,;sich»sorhäufig fin- 
den, sind..die reineren''Forhien: geistiger: ;Störun- 
gen, ‚analog- denen der Erwachsenen), in’deners- 
ten zwölf. Lebensjahren nach :i.Berkhiän selten, 
und. .zwar:;l). Melancholie. ..Esizeigt./sieh».bei 
den Kindern. Verstimiaung; 'beruhend: auf Füreht 
und. Angst. .; Sieisind daher: scheu ;oseufzems;oft, 
breehen :leicht»'in Weinen‘ ‚aus... Hied und«'da 
steigert. sich... die. Angst ‘zu’ Tobsucht. ... Atteh 
Selbstmord .,,kommt--in..der Kindheit! vori«.2) 
Manie,.sich kund gebend durch! Schreien, !Lär- 
men, Zerstören allerhand ‚Gegenstände, ' ‚Anguiffe 
auf,;- Personen. »»8).'Hallucinatiönen, Wahn, ırı4) 
Schwach- und: ‚Blödsinn, ‚als Alısgang: nicht‘ ge 
heilter; 2 Melancholie und Mänie,:däher: sichlmehr 
in den.;der;‚Pubertät«nahen‘ Jahren :zeigend! Es 
gehört,aber unter;diese/4. Formsauch:der'Schwäch- 
sinn«:mib Aufregung. Während »in dem ersteren 
‚Lebensjahren .die.'körperliche» und. geistige» Ent- 
wicklung. | des..Kindes: 'ganz! gut! von (‚Statten.ge- 
gangen ist) tretens.durch Schreck, dunch.leinen 
‚Fall oder; eines fieberhafte ‚Erkrankung Convul- 
sionen, ein; die: Kinder‘fangen bald.an: unruhig 
zu ;werden;;; zu:lärmen, werden: unreinlichy'zer- 
reissen: und; zerstören ‚Alles, : Dabei: döhteite die 
geistige‘. Entwicklung‘rückwärts; oder machtieinen 
Stillstand. |. Die.Aufregung kann sichiso steigern, 
dass. ‚kein',‚Untersehied. von völlig» Töbsüchtigen 
möglich: ist! ‚Dieses. ‚Ltrsein. schliesst sich«aäber 
an den Jdiotismus an,und'lässt»sich wenigstens 
nicht genau,; von; demselben abgrenzen.r Verf. 
theilt -einen Fall ‚von: Hallucinationen:'beiieinem 
31/„jährigen, Mädchen, und :vom/Melanchölie:'bei 
einem 12jährigen Knaben mit Ausgang in Wahn- 
‚sinn. und 47ifremde, Beobachtungen: psychischer 
Störungen .' bei, -Kindern.-innerhalb „der ersten‘:12 


Jahre mit. ‚Daraus, aa Hide! in MER auf 
das Adlon 3 ia 3 |. ıtadege 
brkisKind-wan ib „sin "Monate, alt; 
uhr AIESRRES) ae „Jahre: a wis 
2 Kinder waren; B Yan. iadnaiı), Anlagen ul 
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a rächen var das zen sun nd 
Erkrankung. der..Kinder.(«mit',den. Jahren... ‚Be- 
‚züglich .des: Geschlechtsverhältnisses, waren. unter 
47 Kindern 20 Knaben.und 14.Mädchen;! wäh- 
rend 13 als Kinder angeführt sind. Die Krank- 
heitsform betreffend, litten an: Depressionszu- 
ständen 13 (8 Knaben, 4 Mädchen, 1 ED); 
Exaltationszuständen 23 (6 Kn., 7 Mdch,, 
Kinder); Hallucinationen — Wahn 2 (1 Kn,, 1 M. N. 
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Irrseiu überhaupt‘ 9::(5 Kn.,.-2''M.,'2 Kinder), 
Die Exaltationszustände finden sich häufiger, ‘als 
die der Depression , kommen in‘ den "ersteren 
Lebensjahren ausschliesslich vor, ‘werden aber 
gegen die Pubertät‘ hin von Depressionszustän- 
den an Häufigkeit‘ übertroffen (von den 10 Fällen 
psychischer .Störung .im 11° Lebensjähre betref- 
fen:7 Melancholie.) Die’näheren oder’ entfernteren 
Ursachen des Irrseins waren‘ nicht immer’ ange- 
geben. ' Die angegebenen'sind folgende: Erblich- 
keit 3, verkehrte Erziehung 3, "Lesen ’von Ritter- 
romanen 1, sitzende ‘Lebensweise und schlechte 
Kost ‘1, psychische Eindrücke‘ 6 (2 mal"mit 
darauf‘ folgenden 'Convulsionen), Typhus''2, Ma- 
sern ..1,  Convulsionen 3, Chorea 3, Epilepsie 1, 
Hydroe. acutug 1, Traumen 2 Mal: 
ren: Fällen‘ fehlten die Angaben: Genesung: trat 
in 44 ‘Fällen (die' 3 fehlenden 'abgerechnet) 18 
mal ein, ‘bei8 Knaben, 6 Mädchen, 4 „Kindern.“ 
Die: Dauer der Krankheit .bis zur Genesung 8 
Tage‘ bis 2. Jahre.» 'Die''grösste Summe von 
Genesungen fällt auf'dieim 11. Jahre beobachte- 
ten Kinder, .von'10 genasen 8: Ein Recidiv 
ist’nur einmal: angeführt und zwar mit günsti- 
gem: Ausgange. ‘Die Behandlung ' der’ mit 'Ge- 
nesung »endenden‘ Fälle war'theils’eine schwäch- 
ende, 'theils eine stärkende, 'theils'eine'erziehende. 
‚Opium‘ wurde von Eingelken'' mit‘ Erfolg" ange- 
wendet: ©:Der Ausgang‘ mit''dem' Tode ist! fünf- 
‚mal''angeführt. In einem Falle wurde Degene- 
ration!oder' vorderen‘ Gehirnlappen, in einem an- 
dern, der ‘durch Selbstmord endete, keine Ver- 
‚änderung sund:‘in einem‘dritten ’nur''ein wenig 


Flüssigkeit‘"in‘'den ’Hirnhöhlen und etwas 'Blut- ‘ 


ih ar in: den ee eher 


nike vi Tröltsch schon Auer, gestiizt 


ahf: zahlreiche anatomische Untersuchungen, die 


‘enorme. Häufigkeit der'itrigenOtitis. internaim 
ersten Kindesalter constatirt hat, theilt Schwartze 
zwei: Fälle'idavon mit, die’ unter beblzündungs- 
widriger «Behandlung in Genesung -übergingen. 
Er macht ‚hierbei auf ‘die”schwierige Diagnose, 
insofern es. niemals zum Durchbruche des Trom- 
melfelles und zur Entleerung des Eiters aus dem 
äussern Gehörgange: zu kommen ‚scheint, und 
auf die Verwechslung mit ins ene oder 
selbst „mit Gehirnentzündung-aufmerksam, die um 
so leiehter «möglich ist, "als die Sehleimkkhit.der 
Pauckenhöhle und die Dura mater bei Kindern 
in noch engerer Ernährungsbeziehung stehen, als 
‘bei-Erwachsenen ’und zwar durch jenen gefäss- 
reichen Fortsatz der Dura mater, welchen letztere 
‚längs: der’ ganzen Fissura' ERROR NER in 
a OBERES erg LTE | 
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„.„,Jahrschrift für ‚Zahnheilkunde. „ I. ‚1862. op 
Wertheimber. Ueber die, Behandlung, , ng Syphilis, con 0 
 nita. ‚Jahrb. 2 ‚Kinderheilkunde etc. 6. ‚Jahrg, er 
a ts0o 
vi ur lH ar we 
s Nach Biene Kommt ‚t Herckloplent im Kindes- 
‘alter so häufig‘ vor, 'wie Abweichungen im’Pülse; 


gedoppelte‘ Herztöne., Geräusch ;' Unregelmässig- 
keit in den Contractionen , Trköimitidndilsrutiden 
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‚bei theils langsamem, 'aussetzendemj”theils kaum 


VETIAHAMAHATTORONTDOSCHNERID VI” 


zählbärem, kleinem "Radialpülse Ohne 'sonderliche 
Störung des "Allgemeinbefindens bei. Kindern 
verschiedenen, "Alters häufig beobachtet. HH, er- 
kännte darin besonders 2: Arten von. funetionel- 
len .;Störungenr des . Herzens, .. Bei, Kindern, ge- 
wöhnlich "über die Dentitionsperiode bis’ zum 
Anfange der’ Pubertätsjahre , am’ häufigsten bei 
Mädchen von 6—12 Jahren, zeigte sich‘ nach 
erschöpfenden’ Krankheiten, nach lange: andauern- 
den, intermittirenden Fiebern und chron. Diarr- 
hoeen, in der Reconvalescenz .von ‚gastrischen 
und ‚typhösen ‚Fiebern ‚, nach ‚Scharlachhydrops 
ein. ungemein . schneller, ja: ‚hüpfender, Herzpuls, 
der aber nur auf ‚einer kleinen’ Stelle. ‚anschlägt, 
‚öfters selbst „intermittirt. und ‘darauf: wieder in 
‚doppelter: Weise anstösst. ‘Bei solchen Kindern 
sind ‘gewöhnlich bei’ irgend einer Anstrengung 
erschwertes Athmen, ja leichte Dyspnoe, öfters 
Angst mit Olinmächtsgefühl und eigenthtinlicher 
Gesichtsäusdruck ‚zugegen. 

Diese Krankheit schreibt H. einer Schwäche 
und mangelhafte , Faserstoflgehalte des. Blutes 
oder, ; einer; Neurose. ‚des: ‚Herzens zu... Kräftige 
Kost, ‚Eisen ‚als. ferr.- tart. oder. extr.. ferr...pom. 
‚verlangsamen .'den ’ Puls "und’'stellen’ die’ Regel- 
mässigkeit in» ihm wieder 'her‘ ' Eine andere Art 
‘von Herzklöpfen" hat H. bei, Kindern von 3 bis 
6 Jahren beobachtet, die von "gracilem Bau, von 
schmächtigem, bei, ihrem, Alter langen. Kane: 
und heftigem, Temperamente waren, ‚öfters schon 
an Husten oder Bronchienaffeetion, rheumatischen 
und „exanthematischen; Krankhelten gelitten 'hat- 
ten. ‚Aus diesem ‚Herzklopfen , "bei dem der 
'Puls’“heftig;' voll »undin' weiten Umfange 'an- 
klopft , "wird bei längerer Dauer sicher Hyper- 
‚trophie "mit" Erweitetung eines’ "Ventrikels ent- 
stehen, Hier sind örtliche, Blutentziehung, kalte 
Fomente auf die. ‚Herzgegend, gelinde antiphlog. 
Behandlung und digitalis so sehr ızur« Heilung 
noihwendig, als.oben Eisen. 


 Steppuhn "benützt einen von. sr ‚beobachte- 
‚ten. ;und. beschriebenen Fall,,von. Kephalaematon, 
um darzuthun, dass diese Geschwülste)- durch 
Blutung‘ auss (kleinen Gefässchen: entstehen, die 
‚während der Geburt zwischen den Kopfknochen 
‘ünd ihrem "Perioste "zerrissen oder. zerquetscht 
werden; ‚m dass, ‚dieselben | sich ferner eine Zeit 
"lang vergrössern, wenn die Lumina, der ‚kleinen 
‚zerrissenen, ..Gefässe;, ‚offen. ‚bleiben ‚..die Blutung 
unterhalten und dadurch: das- !Periost»«immer 
‚weiteri»voms Knochen: abgehoben wird; ‚das aus 
der Geschwulst entleerte Blut blieb-’aueh‘in dem 
angezogenen Falle ungeronnen; und spricht‘ die- 
ses überhaupt dafür, dass es gerathener ist, sich 
‘operativer Eingriffe zu enthalten, ' wönigstens bis 
man kräftige Zertheilungsmittel lang genug. ad 


intensiv" 'angewendet/hät. ’ De a ame‘ 


‚undsward., öffnete. eine. Bopfbintgeschwulst, ‚mit 
‚einem’\'Explorateur-Troikart * mit »so.günstigem 


„wenig Zellen „haltendem . Gefüge. . 


a97 ITATI 95 
Erfolge 'bei’einem ' Heugebörenen" Knaben)’ dass 
er'nachstehende’ Regeln ‚daraus'folgert‘ Bei der 
Behändlung’ der 'Kopfblätgeschwulst unter dem 
Pericranium' ist‘ jede Operation zu vermeiden, ‚die 
schlimmer 'äls "dieses " Leiden’ 'selber"ist. ’ Dak 
Haarseil, die" Cauterisation und die grossen In- 
eisionen 'sind ” in!" Betracht der‘Gefaht und’ 'der 
tödtliehen Zufälle, ‘wozu sie Veranlassung‘ a 
zw 'verbannen.)" Die" exspectative "Methode u 

die‘ Punktiön'wit' dem’ FH xplörateur- -Troikart ra 
len sich in die Behandlung’ des’ Cephalaematom’s 
theilen; erstere bei jenen von mittlerem Umfange, 
mit Aussicht auf regelmässige Resorption und 
dann,. „wenn. „ durch ..einen, ;epidemischen „Einfluss 
selbst die leichteste Operation eine Gegenanzeige 
findet. ‚,Die Punktion ist, bei. umfangreichen 
Blutgeschwülsten vorzuzichen. Sie werde: aus- 
schliesslich für Blutgeschwülste ‚unter ıdem..Peri- 
eranium ‚die. mit Suchen unter den en 


eomplieirt‘ rg ee on 


"Clemens hält in’ eßerkihstitinung" “mit 
Martin in Berlin _(Monatsschrift für "Geburts- 
kunde XX 1862), die’ resorbirende ‚Behandlung 


‘des Cephalaematom’s für zeitraubend, den Kopf 


verunstaltend, ja eher zu Naächkrankheiten” Ver- 
anlassung gebend, als die. schnelle Entleerung 
durch.:.den. ‚Schnitt; nach .der: Endura nie..Blut- 
ungen EeeagR Kann. A 
quo isdaib al Ab Bit A 

Die Audi zu Förster „Beiträgen zur 
pathologischen "Anatomie der ängebörenen' Sy- 
bhilis® "bilden ‚36. Sectionsbefunde, ‚wovon 21 


H 


von F. selbst aufgenommen ‚und 15.aus. den ‚Proto- 
kollen Anderer entlehnt: sind; 


„Die: ‚betreffenden 


Kinder, .;waren - mit.‘ Ausnahme , eines; „einzigen 


-Falles in’ den ersten» Lebensmonaten ‚gestorben. 
'Die’ Schlüsse, 'zu’welchen F. in seinen tiesbezüg- 
lichen. ‚Untersuchungen, "gelangte, sind ‚folgende: 
In, den. Lungen; sind. lobuläre Hepatisationsheerde, 


die ungewöhnlich hart, glatt, speckig,'grauroth, 


“im Gentrum»käsig Herfnilete sind, oder ‘Gummi- 


knoten'' vorhandeu;' ausserdem Coryza eruposa. 
In der. Leber ‚fibröse, Entzündung” der Capsula 
Glissonii, in, einem, Falle eine Gummigeschwulst. 
Thymusabscesse fand F., nie, ebenso. selten 
Affectionen der Lymphdrüsen und: der ‚Cireulations- 
Organe. Die Harn- und Geschlechtsorgane boten 


nichts ° 'Speeifisches‘, 'ebensowenig die‘' Knochen. 
‘In der: Haut’ fanden’ sich‘ sehr‘ häufig” Verände- 
rungen, 


"besonders‘ "umschriebene " Abseösse” im 
Unterhautzellgewebe. Der ‚Verdauungsapparat 
wies ausser.ıden, Rhagaden und: Geschwüren in 


‘der Mundhöhle und! am After) '&ewöhnlich\einen 


Darmeatarrh auf,» Inineinem Falle 'waren'die 
Peyer’ schen "Drüsen "besonders’ stark "entwickelt, 
ohne Schleimhaytüberzug, ‚über das Schleimhaut- 
niveau erhoben ;osausı) Bindegewebe. und: sehr 
Zu. den,siche- 
ren Symptomensangeborener ' "Syphilis. rechnet 
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F, teinen‘ ‚über „die, ganze, Körperoberfläche ioder 
nur auf die, Mund-,und ‚Aftergegend, 'beschränk- 
tem, Ausschlag;,,. ‚Gummiknoten ‚in, den. 'I,ungen 
and ‚der..Leber,, ‚die, fibroide. Degeneration,:.der 
Beyer’ schen Plaques ‚und die.subeutanen Abscesse. 
Als ‚wahrscheinliche Zeichen, gelten : später. auf- 
tretende Hautausschläge,,‚eroupöse ‘und diphthe- 
ritische ‚Veränderungen der ‚Nasenhöhlensehleim- 
haut, ‚lobuläre Infiltration der. Lungen ‚(wenn nicht 
Masern \:oder., Miliartuberkel:, vorangingen)‘ und 
Baagaden an.den Mandwinkelre a 
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. Bouchui. ‚macht auf, rm Wichüig keit. N auf, 
merksam,, ‚welche, „die ‚Benützung , er ‚Lou pe, in 
den „Fällen ‚hat, wo, ‚es darauf an önmt, ie zu; 
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sammen gesunkenen. oder Juftleeren kleinen. ‚Lun; 
genportionen in der Leiche, aufzufinden ; N 


bedarf dazu guter. "Loupen und eines. Mikro 


kopes mit 30 — -30facher. diametraler Veisıine 
rang, Haben. die. ‚Lungen, eines Neugeborenen N 
Kindes vollständig. geathmet, ‚so erscheint, ihre 
Textur bei der Besichtigung mittels der genannten 
Instrumente voll..deutlicher und glänzender, uft- 
bläschen ;. die 2—3 Millimeter ‚im, Durchmesser 
zu haben scheinen. . Durch die 'Loupe betrachtet, 
Sieht. man ‘schon das ganze Mungeneemels gleich- 
mässig mit. Luftbläschen angefüllt welche mit 
dem unbewaffneten Auge nicht wahrgenommen 
werden; hat die Lunge nicht geathmet, s0 zeigt 
sie. dem bewaffneten. Auge ein, ‚eompactes,, Ge- 
webe, welches eine Farbe hat,, die je nach dem 

Grade der Ausbildung, welche Org gan erreicht 
hat, verschieden. ist, man. erblickt darin durchaus 
ser Bläschen. Haben die Lungen aber unvollstän- 
dig geathmet, oder hatman den Lappen. einer Lunge, 
die noch gar nicht geathmet , ‚hat,. künstlich auf- 
geblasen ,. so wird. die, Unterscheidung, schon 
etwas schwieriger, man sieht, dann.nie die gleich, 
mässige_ Verbreitung der Lungenbläschen, ‚da- 
gegen in Lungen, die unvollständig  geathmet 
haben, compacte Lungenläppchen ohne Bläschen 
neben einzelnen Läppchen, die geathmet haben 
und mit ‚Bläschen ‚gefüllt, sind — und in, der 
künstlich ‚aufgeblasenen ‚Lunge sieht man nicht 
nur stark mit Luft angefüllte Bläschen, sondern 
auch zwischen den Läppchen. Lufterguss ‚oder 
sogenannt. , Interlobularemphysem.. in. Form,, von 
länglichen en die Ba ganz deutlich ‚von 
die Bullet, ‚hat, 
unterscheiden. | 
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Nach \ Porges; ist 1) der: sogenannte kai 
gospasmus einero-- seltene — Krankheit der 
ersten »Kinderjahre, | 2)"Er''kommt vor bei'zar- 
ten; in’ der'Ernährung abnehmenden, meist‘rachi- 
tischen Kindern: 3) Er» äussert sich: 'als eine 
paroxysmenweise auftretende Parese‘ der’ Respi- 
rationsorgane,»'“4)' Im Verlaufe treten’ verschie- 
dene kirinkhaftel ‚Erscheinungen: in anderen Thei= 
len hinzu: 5): Die’höheren Grade‘ enden »mit 
dem: Tode '— durch’  Paralyse' oder '‘Marasmus. 
6) Ihm -Jiegt eine: gesunkene' Vegetation ‘der 
resp. 'Nervencentren zwii@runde, »' 7) ’Die' Auf 
gabe» der »Therapie‘'ist Hebung’ der “Nutrition; 
8) Der Ausdruck“ »;Laryngospasmus* «ist'»un- 
passend, weil !'das'»/Wesen der Krankheit nicht 





828 LEISTUNGEN IM GEBE 
in! einem‘ Krampfe' begründet isty: „entsprechend 
ist die Bezeichnung „Phrenoglottismii, Were 
dans . #923 | vs 

Hauner stellt am Schlüsse seines Kfkezen 
über den Kehlkopfkrampf der Kinder folgende 
Sätze auf: Derselbe ist; eine. dem ‚Kindesalter 
eigenthümlich zustehende Krankheit und werden 
besonders "Kinder in ‚der ersten Entwicklungs- 
Periode 'von diesem Leiden heimgesucht, obwohl 
in seltenen Fällen man, diese Krankheit auch 
beiSäuglingen, seltener bei, Kindern nach der 
Dentitionsperiode beobachtet; gewöhnlich sind 
die Befallenen fehlerhaft ernährte, mit abnormer 
Blütmischung ‘versehene rachitische Kinder und 
dürfte die fehlerhafte Blutbeschaffenheit (Knochen. 
erkrankung dureh‘ Mangel an ‚Kalksalzen) wie 
sie in erster Instanz beim Rachitismus auftritt, 
die  laryngo - spastischen Anfälle Yakuhg! 
weder die Physiologie, ‚ noch die pathologische 
Anatomie kennzeichnete auf bestimmte Weise, 
worin das Wesen des Laryngospasmus beruhe; 
aus der Art‘ der Anfälle aber scheint erwiesen 
zu sein, dass derselbe vom Gehirn. und, der 
Medulla oblongata hervorgerufen werde. Dies 
ist der wahre Laryngospasmus, den man daher, 
weil cönstante Fehler im Gehirn nicht äAnge- 
troffen werden, als Neuröse bezeichnen kann, 
secundäre, complicirte, laryngöspastische Formen 
werden durch die, verschiedensten Krankheiten 
erzeugt; dahin 'gehören vor Allem die. Reflexe 
auf das Gehirn bei, Störung der Bahnen des 
Vagus und Sympathicus, sodann Krankheiten des 
Larynx, der. Bronchien und Lüngen. Die. For- 
men des Laryugospasmus i im Beginne der Krank- 
heit zu unterscheiden, ist sehr schwierig und 
erfordert ‚grosse diagnostische Vebung. 
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‚Wir ‚geben der Wiehügkeit, ‚des, "Gegenstan- 
die Gefahr bin, m mankhug® bereits Bekannte dabei 
zu wiederholen, eine, Uebersicht der, Millet’schen 
gekrönten Preisschrift. Nach derselben ist die 
Diphtheritis eine allgemeine Krankheit. ‚mit lo- 
kalen Aeusserungen. Der Croup ist ein ziem- 
lich allgemeines. Leiden, das zu jeder Zeit und 
anvallen ‚Orten vorkommt. '.Derselbei zeigt sich 
am: häufigsten: bei Kindern von :2—8: Jahren, 
seltener! über :12: Jahren: © Doch auch: Erwach- 
sene; :25-,:30-:und selbst 70-Jährige werden: von 
ihm, befallen. Knaben! werden: häufiger. als 
Mädchen. ergriffen. Ebenso Individuen von jeder 
Constitution und «jeder» socialen 'Stelung.«-: San- 
guinische und Lymphatische, Starke und Schwäch- 
linge ‚Reiche und Arme, Schwarz: und:Blond- 
haarige, ‚werden. seine.-Beute.,::'Der -Croup zeigt 
sich zwar. ohne Unterschied zu:ijeder Jahreszeit, 
aber nicht (jede ‚begünstigt: in: dieselben iilaspee 
seine; lEuntwieklung.u.' Er herrscht öfter in) einem 
kalten -und.-feuchten;.:alsı trockenen, und warmen 
Klima. Vielleicht hat: Erblichkeit !öinen Einfluss 
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auf sein Zustandekoinmen. Als veranlassende 
Ursachen ‘kann man nicht 'platterdings’ verwer- 
fen den Eindruck von Kälte, insbesondere feuch- 
ter Kälte, den schnellen, Temperaturwechsel,, das 
Wohnen in niedrigen, kalten und feuchten,Örten, 
die Erkältung. der Füsse, ‚das Sichaussetzen ‚einer 
Zugluft oder seines sehr: kalten‘ Regens, wihrend 
der: Körper 'im' Schweiss ist u.'s. w. “ „ww 
Der Croup ‘ist gewöhnlich sporadisch, ‚oäälneh- 
mal endemisch,, und öfters epidemisch, ja "heut 
zu Tage sind Croup- Epidemien sehr zahlreich. 
Die Diphtheritis des Larynx, sowie des Pharynx 
ist contagiös, sowie ‚Blattern, Masern, Scharlach, 
Cholera, Typhus..d.:i. sie . wird. am öftesten 
durch flüchtige; unsichtbare Emanationen: mitge- 
theilt, die, in der'Luft gelöst, auf eine gewisse 
Entfernung hin wirken. Diese Art von Ansteck- 
ung schliesst nicht die durch Einimpfüng oder 
Contact aus, "M. aber hält erstere für häufiger 
als die andern.. Inoeulationsversuche, an ihm, 
selbst, und wiederholt an einigen Personen ge- 
macht, schlugen aber immer fehl, Im Ällgemei- 
nen. kündigt sich . der ‚Croup_ bei. Kindern ‚durch 
einige. Prodromal-Erscheinungen an, als: leichtes 
Frösteln‘, «Abgeschlagenheit , : Gliederschmerzen, 
Fieber, Kopfschmerz; dann 'erscheint das Hals- 
leiden, begleitet‘ manchmal von Anschwellung 
der. Unterkieferdrüsen und einer beinahe  unauf- 
hörlichen Expectoration. Beginnt ‚das „Leiden 
im Pharynx ,..so. findet man bei Untersuchung 
des Schlundes 'eine: lebhafte ‚Röthe ‘und beträcht- 
liche «Geschwulst: der Mandeln; des ‘Gaumense- 
gels, des Zäpfchens, dann unregelmässige kleine 
weisse Plaques auf den erwähnten Stellen. Zu- 
gleich besteht, Aufregung während der Nacht, 
Schlaflosigkeit, Verdauungsstörung ;. ein: nehmen. 
cher, trockener. Husten, ;Heiserkeit: undıbeschleu- 
nigtes Athemholen. »Beginnt die‘ 'Krankbeit in 
der Trachea und : bleibt "die ° Bildung von Pseu- 
domembranen "daselbst beschränkt, sö findet sich 
keine Veränderung der Stimme, ein, Entsteht 
sie aber im Larynx zuerst, so sieht man beinahe 
allsogleich Erstickungszufälle , characteristische 
Hustenanfälle, Angst ‘ünd manchmal eyidente 
Zeichen von Asphyxie. Ist der Croup ein- 
mal ausgebildet, „so, ändert der. Husten. seinen 
Charakter, er stellt, sich. in sehr ‚kurzen, ‚im All- 
gemeinen; ‚sehr: schnell aufeinanderfolgenden. An- 
fällen ein, begleitet von, Aphonie und, Erstickungs- 
symptomen; die Stimme .erlischty“ der .Husten 
wird: heiser,...das .In- und. Exspirationsgeräusch 
ist charakteristisch ‚zischend.' (sibilant) "endlich 
kommen fürchterliche Erstickungsanfälle, während 
unter allen diesen Erscheinungen die Intelligenz 
sehr oft: ungestört bleibt. Der Croup Erwachse: 
ner unterscheidet‘ sich etwas von jenem" der 
Kinder. Er soll immer im Pharynx "beginnen 
und der ‘ Kranke anfangs _ auch ‚über ‚Hals- 
weh. und. Schlingbeschwerde, sich beklagen. 
Sowie die Pseudomembran im. ‚Larynx sich: ent- 
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wickelt, entsteht»Schmerz;.Dyspnoe,: Angst, auf- 
fallende Veränderung der»Stimme, aber selten 
Suffocationsanfälle, selbst in den letzten Augen- 
blicken .desi:Lebens.» Nach: .Louisi\ist: die Respi- 
ration) vmie:-zischend (sibilant). ı.Bretonneau, 
Troussesüu und Guersant. ‚glauben und. behaup- 
ten,«.dass«sporadischer  Croup. beinahe ‚immer, 
epidemischer‘. stets: vom RE aus beginne, 
dem Verf..widerspricht. 

„Die :Diphtheritis maligna: ist eine ganz uridung 
schwere  Affection: als: die gewöhnliche ;Diphthe- 
ritis ,.isie,,hat eine besondere Physiognomie 'und 
Embleme. Sie .tödtet nicht durch ‚Asphyxie, 
sondern durch Vergiftung. Die Larynxdiphtheritis 
hat immer: einen äusserst akuten: Verlauf, .da sie 
in 12-—15. Stunden » tödten » kann; gewöhnlich 
aber dauert sie’ mehre; Tage. : Der gewöhnliche 
Ausgang ist der Tod; die Heilung. erfolgt sel- 
ten. »- Man: berichtet: von Kindern, die zweimal 
wegen. Croup operirt wurden, ‘und glücklich den 
Gefahren seiner. ‚zweiten Operation entgangen 
sind. — Die Wiedergenesung ist manchmal rasch, 
aber ‚sehr: gewöhnlich wird: sie. durch nervöse 
Zufälle »und : diphtheritische Intoxicationserschei- 
nungen unterbrochen.: Ein sehr: häufiges Ereig- 
niss bei: Diphtheritis‘ ist die: Paralyse; bald par- 
tiell, bald allgemein: tritt ‚sie manchmal im Laufe 
dieser Krankheit,: manchmal während der Recon- 
valescenz, aber am gewöhnlichsten 2 oder 4 Wochen 
und: manchmal: 2 oder 3 Monate nach der Her- 
stellung auf. In der Regel beginnt.sie als 
Paralyse ‚des 'Gaumensegels , hierauf: klagt: der 
Kranke über‘ Schwäche und Kältegefühl in den 
Füssen und Händen ;» später: werden die. Unter- 
schenkel und Vorderarme und endlich die Schen- 
kel’ und Armes ergriffen. Bald: ist es eine'wahre 
Hemiplegie, ‚bald Paraplegie, bald allgemeine 
Paralyse.; :Auchr die ‚Sinne » können paralytisch 
_ werden, ‚besonders :ist/ der’ Gesichtssinn am öfte- 
sten‘ ergriffen; es« bildet - sich’ eine: Amaurose von 
kürzerer; oder längerer Dauer aus, bedingt durch 
dipbtheritische Intoxication. > Im Betracht der 
kürzlich überstandenen: Diphtheritis und der nach 
aufwärts ‚sich: verbreitenden: Paralyse ist ihr Ur- 
sprung nicht zw verkennen. Die diphtheritische 
Paralyse »dauert von einigen Wochen bis ‚mehre 
Monate; Ihr‘ Ausgang kann günstig oder ungüns- 
tig: sein. Diese-Paralyse erheischt eine besondere 
Behandlung; tonische Mittel, an ihrer Spitze:die 
China; die .Eisenpräparate, das-Strichnin u. s. w., 
aromatische Bäder; Seebäder,  Salzbäder, : die.oft 
wunderbar. wirkende Hydrotherapie.. Die Kost 
muss sehr nährend sein. Man ’räth auch mässige 
Körperübungen;  reizende Einreibungen, die Elec- 
trieität sus.) wnlany; /zahlreiche. Complicationen 
können: im Verlaufendes-Croups diese Krankheit 
gefährlicher machen: als. die ‚Bronchitis , die 
Pneumonie, die»Darmentzündung, das typhoide 
Fieber, die Blattern,»die‘ Masern, der. Scharlach, 
deriKeuchhusten, die 'brandige: 'Halsentzündung, 
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das:'Glottisödem u. 8. w.. Doch: sind sie; nicht 
von gleicher. Bedeutung. Gewisse;Affectationen 
können. den ‚Croup vortäuschen, als die stridulöse 
Angina, die ‚Masern-Laryngitis,i die pseudomem- 
branöse Bronchitis, ‘das: Glottisödem, ‘Uleerationen 
des. Larynx , -Retropharyngeal-Abscesse u. s. w. 
Die. stridulöse.» Angina wird sehr oft fürı Croup 
angesehen, und doch unterscheidet sie sich‘ von 
ihm wesentlich; nie: ist: die Stimme erloschen 
und. der: Husten klanglos, nie erscheinen falsche 


Häute;. die Krankheit tritt auf einmal während 
der ‚Nacht, ‚mitten: im  Schlafe‘ der Kinder auf 


uU..87W. Die morbillöse Laryngitis ist manch- 
mal dem Croup so ähnlich, dass ‚die Diagnose 
in: gewissen Fällen unmöglich ist. Das Glottis- 
ödem : kommt häufiger -bei Erwachsenen als bei 
Kindern vor; die Inspiration ist -zischend und 
äusserst schwierig, 'bei: freier Exspiration, Die 
Prognose ist stets sehr ungünstig.’ Der 'spora- 
dische :Oroup ist weniger zu fürchten, als der 
epidemische. ‚Der einfache ist leichter; ‘als der 
mit Pneumonie, Scharlach, Diphtheritis: der Na- 
senhöhle u. s.: w. complieirte Croup. Die auf 
den Larynx. beschränkt gebliebene Diphtheritis 
ist: weniger gefährlich, ‘als die der Trachea und 
sämmtlicher Bronchialverzweigungen. Die Pseu- 
domembranen verhalten‘ sich verschieden , je 
nachdem sie: im: Larynx, in: der Trachea undin 
den Bronchien vorkommen. Im Larynx sind:sie 
gewöhnlich an den Geweben anhängend. Inder 
Trachea kommen sie unter der Form von mehr 
weniger: ausgedehnten Platten vor, die ander 
vorderen. ‚oder hinteren Fläche derselben aufge- 
lagert ‚sind, flottiren und selten eine vollkommene 
Röhre ‚bilden. : In: den Bronchien sind: sie tubu- 
lös. Die Dicke‘ und Consistenz der falschen 
Häute ist sehr verschieden, Sie haben eine be- 
sondere :Neigung, sich wieder. zu bilden, nur 
werden sie, «wie sie sich reprodueiren,' dünner. 
Ihre Farbe wechselt von: blassem -Rosenroth bis 
zum: schmutzigen ‘Weiss. Ihre Entwicklung hat 
nichts ‚Beständiges, bald brauchen sie dazu meh- 
rere Tage, bald: überziehen sie sämmtliche.Luft- 
wege:in wenigen Stunden. Sie sind im kalten 
Wasser unlöslich. ‘' Weingeist: macht sie härtlich ; 
durch  ‚verdünnte Schwefel-' ‘und Salpetersäure 
schrumpfen / sie zusammen ' und ‘werden »faltig. 
Essigsäure löst sie auf‘ und verwandelt sie in 
einen zerfliessenden 'und durchsichtigen Schleim. 
Coneentrirte Salzsäure löst sie zum: Theil: Jod- 
tinktur färbt: sie gelb und  verhärtet sie, Kali- 
oder Soda-Lösungen machen sie weich, gelatinös 
zerfliessend. : Ammonium. löst sie. © Kali- und 
Sodachlorat:: macht: sie’ nebstdem halbdurchsich- 
tig und: zerfliessend. ' Bromwasser und Bromkali 
haben eine sehr auffallende' lösende Wirkung auf 
dieselben. Sie bestehen fast durchaus aus Fibrin 
und enthalten überdiess''eine grosse Menge‘ von 
jenen kleinen Körperchen, moleeuläre Granula- 
tionen genannt, und.'eine' ziemlich grosse Anzahl 
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vön Epithelialzellen,! oft Eiter- und:Blutkügelchen, 
u 80. W455 Die Behandlung des "Croups: zerfällt 
in ‚die allgemeine, :locale''und ‚chirurgische; Die 
allgemeine. Behandlung unifasst "die »Uebersicht 
und. Prüfung .aller'-innerlichen ‚Heilmittel.»“Blut- 
entleerungen sind -Stets: zu: (unterlassen: '«Brech- 
mittel sind oft sehr 'nützlich, „besonders in“ Ver- 
bindung mit anderen: Mitteln.» 'Brechweinstein 
ist» sehr gebräuchlich und: zwar mit! Recht. «In 
grossen «Dosen. :haben ‚andere ;Emetica ebenfalls 
gute Wirkung, » so» Brechwurzel‘ in Verbindung 
mit Brechweinstein: |: Kupfersulphativerdientinicht 
den:.Ruf, in. dem es steht.‘ Merküurpräparate 
sind::schädlich,-und sind zu verwerfen. «Jedoch 
hat..Galomel mit ''Alaun:'nach!iDr, Miguel: oft 
einen\.guten». Erfolg, 'besonders'in Verbindung 
mit: Brechmitteln gehabt.4-.Abführmittel sind’un- 
nütz. «Antispasmodica helfen ‚nichts. | »Schweiss- 
treibende: Mittel, !kalte  Begiessungen und Fomen: 
tationen ‚von.«kaltem: Wasser sindivdem ‘Verf. 
nicht./genehm..i» Die Närcotiea sind als) äusserst 
sehädlich» zu »verwerfen. >. Alkalien, insbesondere 
Natronbicarbonat wirken« nicht” schnell genug: 
Chlorkali;'ischeint»!von: keiner! »Wirksamkeit zu 
Sein. » Schwefel ist beinahe wirkungslos. Das 
Eisenperchlorid innerlich ‚und »äusserlich macht 
nach einigen: »Beobachtern ‚das: Blut in den Art 
plastisch „ı dass seine: fibrinös + albuminösen Be- 
standtheile «nieht: imehr durch. die »/organischen 
Gewebe durchschwitzen und neue Pseudomem- 
branenaufisıdie «Respirations- Schleimhäute ab- 
setzen; «Jod. innerlich: und: -äusserlich war selbst 
in. der bösartigen Diphtheritis nach Zimmermann 
von.«Erfolg, ‚ist «daher:des: Versuches werth. Das 
von. Oganam gerühmte: Brom «hat .öfter reussirt. 
Bromkali soll jedoch.noch wirksamer sein. 
 Hautreize,' wenn sie'nicht unnütz sind,»'wer+ 
den oft:.schädlieh.,»iTonika und: Exeitantia» sind 
im.der\‚letzten, Periode des Group zur: -Aufrecht- 
haltung der’ Kräfte »den. kleinen Kranken) aber 
auch insbesondere in/der Reconvalescenz angezeigt. 
Das: Regimen (ist sehr |wichtig:s. Mehr‘ weniger 
strenge:'Diät: während: des Verlaufes' der  Krank- 
heit; !sowi& jedoch Besserung eintritt; allmälige 
und stärkende Ernährung: ’/ Öbsehon Brom und 
Schwefel: ;ials prophylactische »Mittel:» gerühmt 
werden ‚«hält«Verf. niehts. von. der : Vorbauungs- 
kürsis Die «locale |Behandlung. besteht in» .der 
Anwendung. von. Gauterisation,: bald! aufi»die 
Phärynzschleimhaut, bald auf.-die der Luftwege) 
mit .Höllenstein;':Salzsäure, :Merkurintrati us. w.; 
bald im: Einblasen gewisser :pulverartiger Stoffe, 
als; Calomel,»'Tannin ‚+ Alauny:’Borax, bald in 
Einträuflungen gewisser: Lösungen, : als von Kali- 
öder «Sodachlorat.-;Diese!von|.Bretonneau:ange- 
gebene;,! später etwas) vernachlässigte:: Methode 
wurde «von: Loiseau wieder: zu. Ehren gebracht, 
als, er. seine »Untersuchungen ‚über das Catheteri- 


siren..des Larynx bekannt ‚machte und.die Nütz- 


lichkeit solcher ‚örtlichen: Mittel auf.das; Innere 
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der“ Luftwege nachwies; wodurch'selbst manch- 
mal» die‘ ERBACH WERE werden 
könne, Er | SılRtısanoiissole 
Die‘ Tracheotomie. ist eine nicht nn >zu. 
Are ‚Errungenschaft. »Man‘darfinicht»bei 
jedem »Croup operiren, denn‘ es gibt Fälle,ıwo 
die Tracheotomie angezeigt, (andere, wo sie'gegen- 
angezeigt ist. ‚Beir Kindern ‘unter: 2 Jahren»sind 
Nichterfolge häufig. Bei.geschwächten und sonst 
kränklichen: Individuen. ist der: Erfolg ungünstig. 
Seharlacheroup: ist"immer tödtlich.'»Keuchhusten 
lässt ‚günstige Aussichten zu.‘ Pneumonie *ist 
eine: formelle ‚Gegenanzeige, ebenso Phthisis im 
dritten: Grade.’ Sehr entwickelte Cyanosevist'ein 
ungünstiger Umstand. Bei allgemeiner Diphthe- 
ritis, «selbst, beiiısehr grosser Verbreitung dersel- 
ben: in! den.Nasenhöhlen, den Genitalien zugleich 
ist die Operation ’zu unterlassen.» Pseudomem- 
branöse: Bronchitis giebt eine (Gegenanzeige .ab; 
wenn:sie'diagnostieirbar ist. ‘Die -Operation»soll 
nach'.der: > alten! Methode gemacht »werdem«irZus 
fälle :beiider»« Operation: sind: ‚Scheintod- oder 
wirklicher! Tod, varterielle ;oder 'venöse: Blutung, 
Bluteintritt'/ini“die' Luftwege , RE ‚der 
Schilddrüse;'der" Speiseröhre u. 8.' ‘ Zufälle; 
die auf; dies Operation folgen könieing Binch Syn- 
cope, Bronchitis; Pneumonie, Enterocolitis, Anämie, 
Keuchhusten; » Ausschlagsfieber , Haut-, .ı Nasen- 
us:8.w. Diphtheritis,  traumatisches 'Emphysem; 
Krämpfe, Rothlauf,;secundäre Hämorrhägie, Brand 
der Wunde uw! s.».w. Die »Obsoige für: den 
Operirten ist unmittelbar und:consecutiv. »-Erstere 
besteht in der Darreichung ‚einiger Löfleluge+ 
zuckerten‘; Weins’nach. der «Operation, in“der 
Reinigung :des kleinen Patienten, Wäschewech- 
sel, indem Zubettebringen, Reibung bei’ Nei+ 
gung zurs Erkältung, in. der! Unterdrückung. «des 
Verlangens nach Schlaf u. »s. w.»" Ist einmalidie 
Respiration:normal, ’die) Wärme zurückgekehrt; 
die Circulation regelmässig, dann : lasse man:den 
kleinen ‘Operirten: den: erquickend en); Schlaf‘ ge- 
niessen. '' Die consecutiven Verhaltungmassregeln 
sind: äusserst wichtig, ihrer: ist. 'der Preis des 
Erfolgs. '- Sie sind local und allgemein.  InBe- 
zug .'auf''die ersteren räth\; Verf. 'die «doppelte 
Canüle an ;! wovon die. innere oft, alle +2. bis‘‘3 
Stunden ‘gereinigt werden muss. ‚DielCantileoist 
vor ihrer Einführung: mit’ einem  gummirten: sei- 
denen: ::; Schildchen. »zu‘. versehen ; x: um:«.:den 
Druck: auf: die’ Wunde zu vermeiden. »Der:Zeit- 
punkt zur: Entfernung der:Canüle lässt sich nicht 
bestimmen ,. je‘ nach: den. Umständen 'äber«am 
fünften ı bis’ fünfzigsten Tag» "Der: Hals des Ope+ 
rirten ‘ist mit einer‘ feinen: Mousselinbinde, mehr- 
fach: gefaltet: und nach‘ Arti:einer Crayatte, 'ein- 
zuhüllen‘, »dass “eine ‘warme: und feuchte «Luft 
vor den''Canülen unterhalten werde. Die Wunde 
werde; spätestens: 48: Stunden nach der Operation 
cauterisirt,:»um“das Erscheinen der Diphtheritis 
anı'den »neu getrennten: Partien »izu'vermeiden. 
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Die allgemeinen Massregeln“bestehen in einer 
allmäligen » Nahrungszufuhr.'" «Dadurch wird der 
Erfolg, bedingt. , Auch! mancheArzneimittel wer: 
den noch nothwendigini- Kälte und; grosse ‚Hitze 
ist! mit aller V.orsicht’zu vermeiden .., ‚Die Tracheo- 
tomie'ist»eine»Operation mit wirklich unbestreit- 
barem «Erfolg: »Durch sie !wird manchmal »ein 
Drittel, 'oft..ein- Viertel „. und ‚beinahe. immer ein 
Fünftel der ‚Kranken gerettet. ' Man muss ‚opexi- 
ren;! sowie! Qyanose, sich. zeigt, und, die. Neigung 
zum Schlafe ‚eine. beständige wird, oder' ‚sowie 
die Fee den höchsirne Grad erreicht und 
elle N re er er soll nicht 
immer, die Anästhesie. abwarten.,..denn: dieges 
Symptom: fehlt ıziemlich.. oft. Der! Catheterismus 
des ' Larynx ist ‚eine, nicht',genug zu preisende 
Methode der, Behandlung... Sie. macht manchmal 
die- Operation’ entbehrlich und wird. durch. diese 
nicht ‚ausgeschlossen. Nach Trousseau hat:'die 
Tracheotomie;, die ‚nach: dem ‚Catheterisiren- des 
Larynx.verrichtet: wird; ‚mehr‘ Aussicht auf, Er- 
folgsi!/Die Tubage der ‚Glottis ‚gibt zu fürchter- 
lichen: Zufällen Renminunee: und: ist 'zu  ver- 
werfen. .; nad ofieenel) Hatte A 


er. 


h DICH ERS ES EN, is ’; | 
" hier den gründlich gehaltenen;  . Vorträgen 
‚Hauner'sı „über, die Krankheiten, des. Larynx* 
‚entnehmen wir..die.mit' unserm Erfahrungen voll- 
‚kommen gr Aphorismen „über 
den :Croup: (Diphtherie): ).. der‘ wahre Croup 
(Laryngeal-Croup)' ist, eine me Kindesalter zu- 
stehende Krankheit. und muss ihren’ Grund: wohl 
‚zunächst. in _der:‚Organisation (Entwicklungsperi- 
.ode) des; Larynx im kindlichen Alter gesucht 
werden. 2): Anasonaie: und PhyRiplagie des Kehl- 
Bräune ern pre 3) Es er duch Nichts 
bewiesen ‚,. dass des: „‚Laryngeal-Croup auf einer 
‚eigenthümlichen „Bluterase. (abnormı gesteigerte 
-Plastieität...des., Blutes), beruheiı 
Croup.. beginnt, im..Larynxıy wandert, öfters ‚ab- 
‚wärts indie Trachea.ete..ete., aber nie,aufwärts. 
5),.Eine...‚Pseudonmiembran ‚von (grösseren ‚oder 
‚kleineren: Dimensionen eharakterisirt, den. Laryn- 
geal-Croup. 6) Vom. Laryngeal-Croup : ist, der 
diphth.: Croup ‚wohl zu unterscheiden; letzterem 
steht! meistens.'eine! eigenthümliche Bluter ase zu, 
„die wir! bei abgeschwächten ‚Individuen;, oder 
„durchs Uebertragung. von: ‚einem, Kinde, auf .das 
andere;i,auch. in ‚anderen. Organen kennen lernen. 
2) Der: diphth.  Croup ist somit ‚fast, immer, se- 
‚eundär- und ‚unterscheidet:.'sich, ‚vom; Croup:i bei 
‚und: nach; akuten jExanthemen. nieht: wesentlich. 
8).:Der diphth. „Croup ; beginnt; in.ıder.. Regel im 
‚Rachen, an .der.Uvula, an. den ‘Tonsillen u. s.w. 
und wandert,.von.hier abwärts, jin höchst seltenen 
-Fällen beginnt er im.Larynx und der Trachea selbst. - 
9), Dem. Larynx ‚ und,.diphth...Croup , ‚ahmt . ein 
‚heftiger ‚Laryngeal-Catarrh fast in allen, Symp- 
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tomen aufidas »Täuschendste ‚nach, aber: bei :die- 
sem ‚kommt: ess.nie zur Bildung: einer: Pseudo- 
membran. 10) Diese Fälle werden überaus 
häufig) für wahren:Croup gehälten.-"1 1)! Für den 
echten: Croup gibt:'es keine spez. Heilmittel j'/der 
individ.. Fall muss. berücksichtigt werden, und 
hiervon: hängt! die Therapie ab! 42) -Emetiea, 
Kälte‘; Blutentziehungen ‚ ‚Mercur: u. si» w.'sind 
die Mittel,'-die,/dem',spez: Falle »angepasst;iet* 
wasıleisten können..«13): Beim LBaryngeal-'und 
Tracheal-Croup ist in’ bestimmten :Fällen ‘die 
Operation » angezeigt. »'.'14)| Der diphth.'.Croup 
erfordert ‚zu seiner Heilung: Cauterisation; Eme- 
tica,. Alkalien, .Roborantien ete.,' nie Calomel, nie 
Blutentziehungen, nie‘ Blasenpflaster und Abführ- 
mittel. 15) Bei ihm ist die Laryngotomie selten 
indieirt,» und: zwar wegen: des: Weiterkriechens 
des ‚diphtheritischen » Prozesses. 16): Wird sie 
gemacht, muss die, Cauterisation: ihr folgen.‘ 17) 
Der\/heftigste‘» Laryngeal-Catarrh- weicht in: der 
Regel einem» antiphlogistischen Heilapparate — 
dem Tart. »emet. oder feuchten»»Wärme und 
einem: passenden , Regimen,, —— ’die vielen: Hei- 
lungen solcher‘ vun durlghet arg AIR 
lerfürı Er :sinoH. ol 19 
an, Küieltenmeiier. ih er 
rag Diphtherie- fruchtlos.den Höllenstein und 
das; Acidum muriaticum !angewendet.hatte,» warf 
er sich» die)’ Frage/ auf: „Lassen »sich  Auflage- 
rungen,medicamentösiaäuflockern? Thut:diesAcid. 
‚muriat., «Höllenstein ?:— Um. diess zu prüfen, 
erihıahı er dem’ Kehlkopf:- und. der. Trachea.;ei- 
nes';an Diphtherie verstorbenen; Kindes; pseudo- 
membranöse, Fetzen ‚durch‘. die/ etwa 16 8tunden 
nach ‚dem, Tode angestellte. ‚Section und: brachte 
28 ’Stückehen davon. in Berührung: mit: ebenso- 
‚viel verschiedenen Mitteln in'verschiedenen Con- 
centrationsgraden;, zur. Zeit nursin.der : Terme 
ratur. ‚eines, warmen ‚Laboratoriums, 
Es). ergab ‚sich'nun, ‚dass: Salzsäure in ‘den 
verschiedensten. ‚Concentrationsgraden 1:3 bis 
1:60:50 gut ’wiei gar. nicht, auf ‚die .Pseudomem- 
‚branen wirkten; Argent. nitrie, 'siesmächtig! ver- 
härtete; dass»aber: in kürzester ‚Zeit! nach. weni- 
‚gen. ‚Minuten die’ ‘Membran ‚schon. bei gewöhn- 
licher 'Ziinmertemperatur zerfiel,'.ja' sichialsbald 
‚ganz. auflöste, in gewöhnlicher Aqua caleis« der 
Pharmakopöe (d. h. Kalk,;soviel als:sich. löst, was 
etwaul Vaufı:7—800 : Theile-Wiasser,: so ı!viel »be- 
: kannt, ist). )»Nächstdem ‚leistete, das; Dankens- 
»wertheste: Acid: acet.  concenträti, ‚theils- unver- 
dünnty,' theils.- 1:3, 1:10, 1:20: in: Wasser. oder 
Honig;  doch.imachte es. die. Häute.'nur aufquel- 
‚den, »durehsichtiger und lockerer; Lösung, erfolgte 
nieht. ı Nächstdem. leistete, Borax..Etwasiu.K. 
fordert: desshalb; ‚die»Collegen’ auf, das ‚Kalkwas- 
‚ser; zumal ‚etwas,letwärmt ‚Isals |Gurgelwasser, 
‚Pinselwasser allein;ida es: such. ‚anı sich»adstrin- 


„girt, ‚und ‚als wBeinigungs- und! Vorbereitungs- 
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mittel zum: Aetzen "in 'praxi zu prüfen, sowie 
auch seine Wirkung als Internum zu versuchen. 


In der österreich. Zeitschrift für praktische 
Heilkunde vom Jahre 1863 finden sich kritische 
Bemerkungen des Herausgebers dieser Zeitschrift 
nach eigenen Versuchen über Behandlung der 
Diphtheritis, aus denen wir folgendes mittbeilen. 
Verf. untersuchte, um "die  Auflösbarkeit der 
diphtheritischen Decken, nach deren Entfernung 
das Aetzen erst recht von Nutzen sein: werde, 
zu studireny, unter Benutzung ‘des in 'Heintze’s 
Lehrbuch der Zoochemie über die verschiedenen 
coagulirten Proteinsubstanzen (coagulirtes Protein, 
Blutfibrin, ' Fleisch- ‘oder! Muskelfibrin, Albumin 
und Casein), Mitgetheilten , sowie in Rücksicht 
auf: die. dermalen in: praxi oder in der. Volks- 
medicin gerühmtesten localen Mittel. Hierbei 
ergaben sich folgende Resultate: Ganz ohne Ein- 
fluss auf Lösbarkeit‘ der diphtheritischen Mem- 
branen waren: Acid. muriat. eoncentr. 1 auf 3 
Theile Wasser, oder Lauf 3 Theile Honig; 1 
auf 9: Theile Wasser (die  ofiieinelle Salzsäure); 
1 auf: 10 Theile Honig; 1 auf’ 30 Theile Was- 
ser und 1 auf 30 Theile Honig; 1 auf 60 Theile 
Honig; ferner Liquor Kali caustiei der Officin; 
Acid.“ nitrie. dilut. der Offhicin; Argent."nitric. 
1:Theil-auf 6 Theile Wasser; 'Oleum Terebin- 
thinae purum 'oder 1''Theil’ auf 5° Theile Spiri- 
tus; Kreseotwasser; die als Volksmittel gerühmte 
Häringslauge, oder künstlich durch Propylamin 
bereitet; und eine ätherische Lösung .des in 
Tageszeitschriften‘‘gerühmten‘ Copaivbalsam (Co- 
paivsäure' in Aether gelöst), ‘Nur eine geringe 
Schwellung der Membranen ward hervorgebracht 
durch eine Mischung von’1' Theil Liquor Kali 
caust. auf 30'und 60 Theile "Wasser; "einiger- 
massen mehr Aufguellung und Lockerung fand 
statt in concentrirter Boraxlösung, in Liquor Kali 
carbon.; in conctentrirter Lösung von Natr. acet. 
und Kali chloricum; sehr bedeutendes Aufquellen 
und Durchsichtigwerden , in welchem Zustande 
die Haut tagelang’ verharrte, in Acet. concentr. 
1 Theil’ auf 3, 6, 20 Theile Wasser und 
3 Theile Honig. Keines von allen Mitteln aber 
leistete soviel, wie das gewöhnliche Kalkwasser 
der Offiein (Cale. ust. 1 Theil auf 7—800 Theile 
Wasser), und verspricht dieses Mittel desshalb 
schon mehr als alle andern zu ‚leisten, weil es 
zugleich ein kräftiges Adstringens ist. Man muss 
stets bei den etwaigen Nachversuchen beachten: 
1) dass sich alle Proteinsubstanzen um so besser 
lösen, je: verdünnter die alkalische Flüssigkeit 
ist, die man zur Lösung verwendet, und 2) dass 
sich die Proteinsubstanzen nur noch sehr schwer 
lösen , 'wenn’"sie einmal aufgetrocknet waren. 
Ist die Diphtheritis 'Laryngealdiphtheritis gewor- 
‚den, 's0 wird auch 'das Kalkwasser kaum an'die 
affieirten Stellen "treten können.‘ “Hier würde 
Bleyl’s Vorschlag nachahmenswerth sein, dann, 


'zusammenziehend gewirkt. 
‚deae solleu' blutleer , | 
“Larynx- und Trachealschleimhaut'' voller und 
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wenn auch‘ der‘ Pulverisateur mit 'Kalkwasser 
nicht ‘mehr ‘anwendbar ist , "Dämpfe ‚die sich 
beim Kalklöschen entwickelh , einathmen zu 
lassen. ‘In praxi 'hat sich das Verfahren bei 
diphtheritischem‘ Belag der Mandeln‘, ‘das Kalk- 
wasser zum’ Gurgeln anzuwenden, "wiederholt 
bewährt. “Die nach der Anwendung des Kalk- 
wassers ‘als Gargarisma, wie schon bemerkt, 
immer noch nothwendigen Aetzmittel, 'sei’es als 
Höllenstein oder Salzsäure, oder auch als Alaun 
in Pulver oder Auflösung, werden, sobald man 
sie in Auflösung anwendet , mittels’ eines  ge- 
krümmten Fischbeinstäbehens, dem ein Schwänm: 
chen angebunden ist, ‘oder mittelst'der gekrümm- 
ten Rachenpincette von’ Deleaux., in’ die ein 
Wattebäuschechen geklemmt "ist, ' aufgetragen. 
Ueberall, wo man der Watte als Träger wässe- 
riger Lösungen sich bedienen will, muss man die 
Watte erst, wie Verf. früher’ 'schon in ‚dieser 
Zeitschrift nachgöwiösen, mittels 'etwas Spiritus 
sangfähig machen. ' Man’ drückt das ’Schwämm- 
chen oder Wattebäuschchen “durch sanften Druck 
an der hinteren ‘Pharynxwand aus. Mittelst 
dieses Instrumentes ‘oder mittelst eines biegsamen 
Katheters oder einer Darmsaite kann man auch 
Wattebäuschehen mit Aetzlösungen oder Kalk- 
wasser getränkt von vornher in die Nase ein- 
führen, und durch Umdrehen der Spitze ‘des in 
den’ Pharynx getührten Instrumentes hinter''dem 
Gaumensegei, während der Kranke laut „A*"'sagt, 
die Choanenöffnungen 'ätzen, ‘was niemals ver- 
absäumt werden sollte, zumal, "wenn irgendwie 
Nasencäatarrh und dergl. vorhanden ist. ' Immer- 
hin ‘reichte Verf. gern Natr. \nitrie. und 'Natr. 
carbon, ana 5j—-ij auf Ziv Wasser über Tag. 
Nach Schottin hat Salpeterwässer eine sehr stark 
‘die eh ar, lösende Hide 

Gaulke fand in der hesiänkähin. Comes 
sion des Kehlkopfes und der "Trachea durch 
mässig straffe Heftpflasterstreifen, um’ den Hals 
gelegt, ein neues Mittel gegen den Croup. Er 
lest nämlich ein Stück ziemlich dicker Watte 
ohne Leimhaut ‘von ‘der Grösse 'einer 'Kinder- 
hand ‘auf den Kehlkopf und die Luftröhre;, die 
er mit fingerbreiten fusslangen Zirkelpflaster oder 
mit einem sogenannten Fontanellenhalter "mit 
kleiner Pelotte befestigt. Durch diesen Druck 
wird 1) der Kehlkopf und die Luftröhre' fixirt. 
Die Brechmittel, nach Verf. Cuprum sulfur. 'gr. 
x auf Zij' destill.’Wasser, lösen dabei die Mem- 
bran viel leichter, ‘und 2) auf die grösseren Blut- 
gefässe, da der Kehlkopf und die Trachea auf 
die Halswirbel gepresst werden, gewissermassen 
Die Venae thyreoi- 
die 'Capillargefässe der 


straffer ‘werden, und so‘eine grössere Expulsiv- 


kraft erhalten (und die Trennung der Pseudomem- 
-bran erleichtern, 


Endlieh soll 3)'darch die Stau- 
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ung des: Blutes im+Kopfe sein Nachlass des Blut- 
andranges zum: Kehlkopf‘ uhr IRA eM | 
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 Senechal macht: auf — nalimußiliche gute 
Wirkung‘! der: Schwefelblüthen gegen -diphtheri- 
tische: Ablagerung und besonders gegen den Croup 
aufmerksam, ohne sich auf Beobachtungen zu 
stützen... Von. der Hypothese ausgehend, dass 
die Pseudomembranen , die: in. den genannten 
Krankheiten sich ‚bilden, in der, That.nichts wei- 
ter seien, .als .ein ‚pflanzlicher Parasit, empfiehlt 
Senechal die Schwefelblüthen ganz En gepul- 
vert ‚in, die ‚Nase, in den Rachen und in den 
Schlund mehrmals, ‚täglich. einzublasen, und sie 
auch mit, Honig Merolsphh, theelöffelweise ein- 
MEPbRR: dien : Ah A 
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Die pe Neugeborenen hat nach 
Des eine: ‚besondere und von. der des Er- 
wachsenen und der anderen Perioden des Kin- 
desalters verschiedene Physiognomie. Dies ist 
auch bei der Lungenapoplexie der Fall und zwar 
bezüglich ihrer anatomischen Ausbildung ‚ ihrer 
Symptomatologie und insbesondere, der Beding- 
‚ungen. ihrer Entwicklung. Sie tritt im Allge- 
meinen 1): gleichzeitig in ‚beiden, Lungenflügeln - 
auf; die ‚apoplectischen  Heerde befinden sich 
häufiger an der: ‚Oberfläche des Organs, als in 
seinem; Innern; . An Zahl und. Grösse, verschie- 
den, stellen. sie; sich bald», als ‚subpleuritische 

Bo sinlen, bald als. wirkliche Blutknoten mit 
nn ohne Veränderung des ‚Lungengewebes dar; 
3) die, Blutinfiltration mit, normaler, Beschaflen- 
heit ‚der, Lungensubstanz .ist..die gewöhnlichste 
Form: bei Neugeborenen ;,4) der Grund, auf dem 
‚die apopleetischen Heerde aufgelagert sind, kann 
‚splenisirt, oder. hepatisirt, sein; 5). in einem "Dritt- 
theil,. der: Fälle, findet sich auf ‚der ‚Pleura der 
‚kranken. Seite. eine seröse oder blutige .Aus- 
‚schwitzung; :6), wenn das Herz gewöhnlich un- 
versehrt ‚ist, verhält .es sich nicht ‚so mit, den 
anderen Eingeweiden,; als dem Gehirn ‚mit sei- 
nen Hüllen, dem Bauchfell, der Darmschleim- 
haut, ‚der Leber, der Milz, den Nieren, die dann 
‘Spuren entweder einer wahren intörgtitiellen 
Hämorrhagie oder einer apoplexieartigen Hype- 
rämie darbieten; 7) die Erscheinungen, welche 
an. von Lungenapoplexie betroffenen Neugebore- 
‘nen bei Lebzeiten beobachtet werden, sind Ver- 
änderung der Stimme, zunehmendes Respirations- 
‚hinderniss, Auswurf von schäumigen oder 
‚blutigen Mucositäien, Dämpfung der Brustsono- 
rität,. schwächeres Vesiculärgeräusch, in’ man- 
chen Fällen feuchtes, Schleim- oder suberepiti- 
rendes Rasseln, und endlich die eigenthümlichen 
‘Symptome der progressiven Algidität; 8) Soor, 
"Gelbsucht, Diarrhoe sind die gewöhnlichsten Be- 
gleiter der Lungenapoplexie bei Neugeborenen ; 
9). die; veranlassende® Ursache derselben scheint 
im»der Störung’, die in "den 'Funktionen:: der 
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Wärmeerzeugung und des Kreislaufs durch die 
progressive‘ Algidität bedingt ‘werden, zu liegen; 
10) die Lungenapoplexie, sowie die progressive 
Algidität befällt nur ganz kleine Kinder‘ und 
zwar in’ den drei’ersten Wochen des Extraute- 
rinlebens; 11) die Dauer der Krankheit variirt 
zwischen 2 und 12 Tagen und der gewöhnliche 
Ausgang ist der Tod; 12) die Behandlung be- 
steht in der Anwehdung jener ‘allgemeinen Mit- 
tel, die 'man bei ‘der 'progressiven Algidität ge- 
wöhrie braucht, in örtlichen Mitteln, als blutigen 
oder trockenen‘ BEINUPTEODIUN) BRUNORIEREG, 8 w 


Es gibt nach Bouchut' eine Teig 
heit, die man'im 'Gegensatze' zur acuten‘ Con- 
gdstioh der Fieber, des Bronchialeatarrhs und 
der lobulären Pneumonieen, chronische Lungen- 
eongestion ‘nennen "kann. Sie ist eine‘ Art 
chron, Atelektasie, bei der die halb in sich zu- 
sammengefallene, theilweise hyperämische Lunge 
weniger‘ Luft als. 'gewöhnlich aufnimmt. Diese 
Hyperämie ist ‘der Ausgangspunkt eines subin- 
flammatorischen "Zustandes von Verhärtung oder 
Sklerose, welche die 'Hämatose‘ beeinträchtigt 
und .die Gesundheit untergräbt. ' Auf ’diesen Zu- 
stand kann’ man ‘schon analogisch’aus der chron. 
Congestion des Hirns, der:Leber,, der Nieren, 
u. 8. w. schliessen. ' "Direete Beweise . hierfür 
liefert die Klinik’ und die‘ Mineralwasserkur, "aus 
der ‚so viele angeblich Tubereulöse geheilt zu- 
rückkehren, die im’ Grunde''nur'mit chronischer 
Lungencongestion 'behaftet'waren, ° ‘Auch.die 
pathologische Anatomie bestättigt dieses. =". 

»» Bouchut ‘sah ' Kinder .durch‘intereurrirende 
acute Krankheiten 'hinweggerafft werden, die mit 
einer verdächtigen Bronchitis, unter Vermuthung 
von 'Tuberkeln "aufgenommen worden sind, »'Die 
Lunge war theilweise hart, resistent, nicht cre- 
pitirend, “Diese Veränderung bestand ‘gewöhn- 
lich an ‘der Spitze, nach vorne oder hinten, 'zu- 
gleich’aber auch in den unteren Lappen.. Das 
Gewebe: war‘ weinroth, violett, wenig‘ ‘dunkel 
von Farbe. ‘Der Durchschnitt glatt‘, 'porös, 
manchmal ‘grau. ' Beim Druck’ entleerte sich 
eine geringe Menge röthlichen Breies. ' Auf’ das 
Wasser gebrachte ‘Stücke schwammen wenig 
auf demselben und senkten . sich. zuletzt manch- 
mal auf den Boden des Gefässes. Man könnte 
es chronische ‚Splenisation nennen. Bezüglich 
der Ursachen macht Bouchut auf die Bronchitis 
einer kleinen Kranken aufmerksam, welche der 
Ausgangspunkt der Erscheinungen u diesem und 
in‘den meisten ’andern zahlreich von ihm beob- 
achteten‘ Fällen ' der "chronischen Lungencon- 
gestion ist. Daher entwickelt sie sich mehr; ''als 
nach‘ jeder anderen ‘Krankheit bei den Masern, 
mänchmal folgt sie auf ‘die lobäre ‘oder lobuläre 
'Pneumonie, und''hat grosse Aehnlichkeit mit der 
ehronischen 'Pheumonie, davon durch den leeren 


-Schall' und Bronchialblasen unterschieden. ‘Endlich 


834 


geht. !ihr!bei manchen Kindern der Keuchhusten 
voran. ıStetss'ist aberı'nur die Bronchitis, welche 
die-erwähnten Krankheiten begleitet, die Ursache 
der: chronischen. Lüngencongestion, indem durch 
die »‘Verstopfung: ‚der kleinen »;Bronchien «mit 
Schleimmassen: und Epithelium') eine mehr! wve- 
nigerı beträchtliche‘ Fluxion herbeigeführt "wird: 
Die ‚Diagnose, ‘der' chronischen Lungencongestion 
ist!/’besonders. bei Kindern:sehr»schwierig;' 

 Unterscheidende »Zeichen»sind? ‘Verminderte 
Resonanz!» am'neilier Stelle, schwächeres' vesiku- 
Järes «Athmungsgeräusch, zuweilen rauhes: Inspi- 
rationsgeräusch und verlängertes Exspirationsge- 
räuschy»sowie widerhallende Stimme.' Die: Un- 
terscheidung ist: aber: nur. durch Berücksichtigung 
der: Constitution ‚und! der RS TO GOBERBEN der 
Krankheit möglich. ‚sinne 

'/ Lässt sich keine erh bier tuherenlöse 
Erblichkeit, keine ausgeeiterten Elalsdrüsen, keine 
Anlage zu HBtonghiäleatarthi, ': kein:'vorausgegan- 
gener Bluthusten ‚nachweisen, war überdies .der 
Gesundheitszustand ein guter; so kann manı auf 
die: chronische /Lungencongestion: schliessen. 
vin!Grössere!i Schwierigkeiten bieten, jene: Fälle 
dar „: wo ‚eine ziemlich starke,:'ipermanente, \mit 
reichlicher ‚Secretion verbundene Bronchitis und 
zugleich feuchtes, 'grossblasiges Rasseln 'vorhan- 
‚den ist. »> Hierbei ‚Jeitet !wieder.die Berücksichtig- 
ung des »Allgemeinzuüständes und. die Erwägung 
zur Diagnose, (dass. (dürch eine solche Bronchor- 
hoe ineu&; Symptome‘ zur! chronischen  Lungen- 
eongestion siehnhinzugesellen. Da die:chronische 
Lungencongestion: dem: Verf. eine theilweise vas- 
kuläre «Lungenatonie, Lüungentorpor ‚chronische 
Atelektasie, überhaupt eine 'asthenische ‚oft :mit 
Seröphulose ‚und: herpetischer Dyskrasie verbun- 
‘dene ‚Krankheit: ist „so.:ist» sie. auch mit: stheni- 
‚schen'und, revulsiven Mitteln zu ‚bekämpfen, als 
-Leberthran, Chinawein, ‚Syrup von Sodaarseniat 
des ‚Verf., innerlich und .Einreibungen von Cro- 
tonöl, ‚Jodtinktur u. ıs. w.. äusserlich.:  Bei'schö- 
ner: Jahreszeit und nach Zulass: der soeialen Um- 
‚stände räth: Verf. Reisen, ' Landaufenthalt oder 
‘an. der: Seeküste und kalte! oder: warme ‚Schwe- 


‚mit gehöriger ‚Vorsicht gebraucht, an. 


"Näch "Hauke’s Untersuchungen (6 Sectionen) 
ish im Infundibulum supraglotticum. der Sitz der 
"Pertussis nicht zu suchen und demnach der 
Kehlkopf nicht zum „Gegenstande der therapen- 
‚tischen ‚Eingriffe zu machen. se 


. 


„Harley, und: Gib haben; eine ae Anzahl 
von. Keuchhusten mit: -Kalibromür'behandeltı und 
damit im Allgemeinen »diespasmodischen Zufälle, 
namentlich: die xeprise ı beseitigt... Im manchen 
Fällen‘ reichte: -es: zur \ vollständigen, «raschen 


‚und ;unvorhergesehenen Hebung; der'Krankheit : 


shin.:! Doch: fand es )G@ibb in.Verbindung mit 
‘dem: Syrup: von: Salpetersäure .'und ‘örtlicher An- 


Mutterkorn, 


LEISTUNGEN IM GEBIETE) DER /’KINDERKRANKHEITEN 


wendung; »von'» Höllenstein "auf! dası'Innere des 
Larynxi' wirksamer. ' Die Dosis! des’ ‘Kalibromür 
ist 10— 15 Centigrammes bei sehr jungen Kindern, 
und: von! 40--50''Centigrammes bei älteren. In 
Fällen von: :Complication' mit’ heftiger: Bronchitis 
oder Pneumonie sind) ars En: 
een zu'ireichen: tun erben 


In’ den ersten Heften! PT Tiähce vom" ‚Jahre 
1862 hat ein in England Zur "Prüfung, neuer 
Heilmittel im Jahre 1858 ernanntes 'Comite Be- 
richt erstattet "über die ‚Resültäte der Versuche 
mit’ Veratrum viride, denen’ zu ‚Folge "esein 
auf das AÄrteriensystem beruhigend wirkendes 
Mittel und sicherer ist, als irgend ein anderes, 
welches zum Unterschiede" von Veratrum' album 
selten oder nie Purgiren bewirkt, und mit wel: 
chem überhaupt keine Gefahr verbunden ist, 
indem eine ‘zu ‘starke Dosis oder ein zu weit 
gchender Gebrauch durch Uebligkeiten und küh- 
len‘ Schweiss sich ankündigt. In Uebereinstimm- 
ung mit dem Gutachten von etwa dreissig 
Aerzten, welche ‘das 'Mitiel'"Klmisch Versucht 
hatten, wird von demselben Comite'dessen Treft- 
lichkeit besonders in der Rinderpraxis als eines 
krampfstillenden, antiphlogistischen und zugleich 
den Auswurf und die übrigen Secretionen beför- 
dernden Mittels von unschätzbarem'"Werthe‘ na- 
inentlich "in folgenden Krankheiten gerühint: 
bei Pneumonieen; Pleuritis; ; Bronchitis und Laryn- 
gitis und 'echtem Croüp; Pericarditis; Palpita- 
tionen; Herzhypertrophie; bei aäkutem Rheuma- 
Hang‘ sanz besonders; bei "Entzündungen jeder 
Art; bei akuten Manie! -Krankheiten, 'gegen die 
es sich theils über, theils neben anderen passen- 
‘den Mitteln bewährt hat. " Ausserdem fand Tolandı, 
in San Franeisco dasselbe vortrefflich bei'Brön- 
chialkatarrh "und Influenza, ferner‘bei sögenänh- 
ten 'activen Haemorrhagieen, und’ Bäcker in Ala- 
bama 'bei'Convulsionen und Chorea." " Veberhäupt 
soll die Wurzel 'des Veratrum viride alle guten 
Eigenschaften der Digitalis in’ verstärkten‘ Grade 

besitzen, ohne deren Nachtlieile‘ zu haben. br 
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Griepenkerl hatte bei einem 6jährigen. Knaben 


«felwasser ‚ - jedoch; nach’, sorgfältiger . Wahl und ‚die Beobachtung gemacht, ‚dass der Keuchhusten, 


an welchem er gerade litt, in dem Masse schwand, 
als sich bei ihm die Kriebelkrankheit, ausbildete, 
und, nicht. wieder zurückkehrte, als die. Kriebel- 
krankheit geheilt war, ‚Eur folgerte. ‚daraus, dass 
der Ergofismus in einem Gegensatze zum Keuch- 
husten stehe. und. sohin das. Mutterkorn. „ein 
kräftiges. Heilmittel gegen den Keuchhusten ; ‚sei 
muss. Er. machte. darauf seit ‚1856 bei, last 
200 Keuchhustenkranken den Versuch mit, ‚dem 
und.. die . Ergebnisse ‚waren derart, 
‚dass er die Anwendung dieses, Mittels Add 
empfehlen. kann, er.‚gibt jedoch. ZU, dass dt 
vielen. Fällen. ohne Wirkung, bleibt, FERERER 


‚'Das--Resumd  des- Aufdntzean „üben die; Ke- 
ne (des ‘iChloroformsiigegen:Keuechhusten“ 


BR 
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ist, » dass: diei'Versuche‘ von»Roger,'» Trousseau 
und Saquard in einzelnen Fällen Er tleichterung, 
Abnahme . der Hustenanfälle e,, constatiren, ‚in. an- 
deren, Nichts ‚erriehten..nı arte. ine re 
si ah uw Bub Sl 

' Nachdem : Danet' den Bernstein : bach Vogt 
bei‘ Epileptischen ‘und Hysterischen versucht 
hatte, wendete er, ihn in ‚Syrupform bei 2 Kin- 
dern. mit, Keuchhusten ‚an, welche 14—15. Hus- 
tenanfälle während der Nacht hatten. 48 Stun- 
den darnach waren ‚sie genesen, während das 


Besserbefinden sich. "gleich era ‚den ersten 


Lößeln. ‚einstellte und. nur 2 Anfälle in der Nacht 


auftraten.. Verf. sah ferner den Bernstein-und 
die Bönsfenisänre selten bei Koliken während 
dem. ‚Zahnen fehlschlagen. Bei Convulsionen 
musste er jedoch. ‚den flüchtigen Bernsteingeist 
und "bernsteinsaures Ammonium "während des 
Anfalles ' anwenden. Im Kench- und nervösen 
Husten. gab. er alla ‚dem flüchtigen Bernstein- 
öl den, Vorzug, das auch beim Asthıma ‚stets 
erleichtert. ER ef Ayla De 
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& ‚Krankheiten. der Verdaunngsorgane und 
‚ihrer Adnezen, 
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Bouchut Ueber die Stomatitis uleero - membranosa und 
"*..: Der deren Rinfiuss auf die Kiefernekrose. L’union. 
1863. 16. — Journ, f. Kinderkrankh. 1863. 3. 4. H. 


So ‚Ueber , einen Speichelstein von einem neugebo- 
„trenen, Kinde, Journ. .£, Kinderkrankheiten, 1863. 1. 
yadıa WR Heft. 


Bouehut. (Ueber die nn der Mandeln bei der 
‘»'Diphtheritis. Journ. f. Kinderkrankh.' 1863. 3.4. H. 


rn ‚Plötzlicher Tod im’ Folge von RB ONOEWERNE 
"ung. Lancet, '11.°1863. Oct. 


Lang. Der acute Catarrh des Intestinalrohres der Neu- 
‚geborenen und, seine Behandlung. _ Schaffhausen. 
_Brodtmann, 1863. > 


Ri „Klinische Bemerkungen über, Fr Behandlung der 
» Durchfälle bei. Kindern... Journ, £ Kinderkrankh. 
1863. 5 6.: Heft. 


ps Smith. „Ueber: Darminvagination Bei eier Kindärh, 
Hd ion Journ. of'med.: scienc. 063. —. Aerztliches 
ı Intell.-Bl. 1863.. 40. Size 
ur Seltener und inerhöktiener Ausgang einer In- 
""yagination‘des Darmes. Journ. f. AN der WEN 
BR. 808, 9. 20, Heft, 


Ueber, Evehtration. Aerztl. Bericht des k. in Gebär- und 


} 


Findelhauses zu Wien vom Solarjahre 1861. , Wien. 
= 1863. 
Turner ‚Angeborene "Missbildungen. des; ‚Darmkanales. 


- Edinb,.: ‚med., Journ, ,1863, August. 
Ktigel, Aussenlagerung und Missbildung des he bei 
'sssseinem Neugeborenen. Bayer. ärztl. Intell.-Bl. 1863. 34. 
Senn. Bauchspalte , Vorlagerung der 'Baucheingeweide, 
| Mangel ‚der 'Genitalien und: der Afteröffnung, Kiumb- 
He Fuss, 'Oesterr. Zeitschr. f. prakt. Heilk. 1863. IX. 
EN, Missbildung der Eingeweide mit Perforation 
durch ‚den „Uterus. _ ‚Edinb, med, Journ, 1862.. VII. 
a wur vol " 
Koss hen A m ve warn: ‚After und 
sw» den Mangel .des Reetum, ‚bei Neugeborenen. Gaz. .des 
: u, B6P4 10% ver L’Union 29.1888... Karl f Bu PT en +4 
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Stearns. Anus -imperforatus.: Ausgang.ıdes!. Darmes, indie 
„Urethra, „Amer,, ‚med. Times, N.,S. Mur Oct. 1863; 


Hoop. _ ‚Atrosia ani- mit get Oeffnung) PR rmes, nach 
der Harnblase. ‚Brit. med. Journ . Nov i 
iu 1 IEN 


“| 
Curling, "Untersuchungen über die alu der an- 
geborenen’ Bildungsfehler des Aftere. Journ. 1. Kin- 
“  derkrankhi ' 1868."5. 6. Heft. > einen 
Guersant. Ueber 'Mastdarmpolypen bei Kindern.’ Jourm, 
no fu Kinderkrankh.,,1863.,9. 10. Heft. sd lt 
Smith... Der. Zustand, der. Leber. bei :der Sommesdieifhge 
» (summer- -complaint) der Kinder, Amer,, med, ‚Times 
N. S. V. Sept, 1862. ET EM 
Michel. Verschliessung des. Ductus eysticus mit feterus 
'* und‘ Rothlauf in ‘den ersten ne ' würt. 
Corr.-Blatt. 1863. 33. 


Murray, Lebereirrhose bei einem Sjährigen Kinde.; „Rähcat; 
i er 1863. Aug. 2 


Bouchut. Hydatidenbalg, der Gehen; Hydatidengeräusch 
behufs der Diagnose; seröse Ryste des Mensenteriums 
“und Hydatidengeräusch ohne Hydatiden ; Punction 

'sund’Heilung: ‘Journ: f. Kinderkrankhi 1863. 3. &. H. 


Ueber: Peritonitis.“  Aerztl." Bericht ' des k.'k. Gehär- und 
Findelhauses zu Wien für 1861... Wien..1863.)1=..) 


riss ir 


Monti. Ein Fall von Medullarcareinom in eisiem 4,jähri- 
gen Kinde. Jahresb. für Kinderheilk. u, ‚phys.. Br- 

da ziehung. . „Wien. Po 3: ee 
Moor. Ein Fall von Nüpelschntehrnch Schweiz, Zeit- 
schrift T. Heilk. 1863. N Ba. ei H. R Ina 
Plappant, Nabelgangrän , eircumseripte Peritonitis,,. Per- 


foration, „Intussusception; ‚des „Darmes... Tod am .% 
Tage ‚nach. der, ‚Perforation..: » Jahrb..,£. Kinderheilk, 
u. phys.  Erziehg. ‚Wien. :1863.-3. H. 


Bryant. Czuralhernien bei kleinen Mädchen. 
Kinderkrankh. 1863. 11.12. H. 


Walter. ‘Beobachtung einer Hernia ar co ngehita, 
Vireh. PRROREE 2TEBUITN Hei, 


J ourn. für 
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Nach dem Berichte des Gebär- und Findel- 
hauses zu Wien vom Jahre 1863. ‚gelangten 
von Peritonitis 10 ‚Fälle als primäre Erkrank- 
ungen zur ärztlichen Beobachtung, welche sämmt- 
lich lethalen Ausgang hatten; drei‘ derselben 
betrafen Armenkinder von 10, re Tagen; 
die Krankheit ‚dauerte in its Fällen” = 19 
Stunden.. oder 21], Tage... ‚Die Section araab 
stets flüssiges Exsudat in’ der 'Bauchhöhle, ein- 
mal rein serös, einmal eitrig blutig und einmal 
eitrig mit.dicken Fibrinablagerungen , an Leber 
und "Milz. — Vier Fälle stammten von puerpe- 
ralkranken Müttern und wären 3, A’und 6 
(zweimal) Tage alt. In dem ersten Falle war 
ausser, den gewöhnlichen Frscheinungen , der 
Peritonitis wiederholt 'Jleus aufgetreten: und der, 
Tod nach''15 stündiger Beobachtung erfolgt ; die 
Section ‘ergab Durchbruch des Colon descendens 
in..der, Grösse, einer. Erbse.und, Kohtaustritt in 
die Peritonealhöhle, —— um. die. Durchbruchstelle 
festes Exsudat, — eng lobularis im rech- 
ten Oberläppen. — Der zweite Fall dauerte 10 
Stunden, — die Section ergab eitriges Exsudat 
in. der . Bauchhöhle,, und: circa ..2. ‚Linien. dicke 
pseudomembranöse Schichten än der ‚Oberfläche 
der bedentend ver ;rösserten Leber. — Im Arit- 
ten Falle wat nach, einer, 30, stündigen, K ‚rank- 
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heitsdauer “eitriges "Exsudat‘ in der‘ Peritoneal- 
höhle. — ‘Der vierte Fall Sant nach einer 3- 
tägigen ‚Krankheitsdauer 'bei der Section ‘Ver- 
wachsung des linken unteren Lungenlappens. ‚mit 
der. Costalpleura.. durch ziemlich dicke Pseudo- 
membranen, — eitriges Exsudat ' (eirca - 4. Un- 
zen): in. der ‚Bauchhöhle..— ‚Die. anderen.» drei 
Fälle betrafen. ‘Nebenkinder im Alter von 8 und 
9 Tagen und hatten eine Krankheitsdauer von 
16, 36 und 48 Stunden; _der erste derselben 
war mit aphthöser Stomatitis complieirt. — sonst 
hot ‚weder. Verlauf . noch Abänehon etwas. Be- 
sonderes dar, 


Die Seltenheit 'eines so grossen Careinoms 
im Kindesalter und die Wichtigkeit, welche der 
von Monti erzählte Fall in Bezug auf Diagno- 
stik der Bauchtumoren. darbietet, mögen . dessen 
Mittheilung rechtfertigen. : Die, Anamnese liefert 
nur spärliche , in Beigeuden Biken re 
kant Daten: Ersien 


K, Rosa, 4 Jahre alt, aus Galizien, von einer tuber- 
culösen Familie stammend , „litt. in ihrem 2. Lebensjahre 
lange Zeit an Wechselfieber, sonst war sie immer gesund. 
Im Mönate Mai 1862 bemerkte, die Mutter in der. linken 
Bauchseite eine tiefsitzende Härte. Nach und nach war 
die harte Stelle als Tumor nachweisbar und der Bauch 
nahm beträchtlich zu. Mit der Zunahme des Bauches 
trat eine allgemeine Abmagerung auf, jedoch die Ent- 
wiekelung des Tumor: geschah ohne Fieberbewegungen. 
In letzterer Zeit waren vorübergehend die‘ Füsse: ange- 
schwollen, ohne dass der obere Theil des Stammes: öde- 
matös geworden wäre, Sowohl der Stuhlgang, als die 
Harnentleerung blieben immer ‘ungestört. Eine vorgenom- 
mene Punktion an der rechten Bauchseite, bis wohin 
sich schon die Geschwulst ausgedehnt hatte, entleerte nur 
einige Tropfen Blut. Bei der Aufnahme in: das St. Anna- 
Kiuder-Spital war, das Kind stark abgemagert,, anämisch, 
sein Gewicht betrug 221,, Pfd.. Der Bauch war Boden- 
tend vergrössert. Sein Umfang über den Nabel gemessen 
betrug 68 'Centimeter, und ‘die Entfernung vom Nabel 
bis 'zur Spina ‚anterior superior. des Darmbeines: 19 Cen- 
timeter:‘ Die Bauchdecken, straff gespannt, verdünnt, bei 
Berührung nicht schmerzhaft, zeigten zahlreiche ausgedehnte 
Venen. Die Palpation dks Bauches liess einen an ein- 
zelnen Stellen ziemlich harten, zugleich aber an anderen 
Stellen elastischen 'und beinahe: fluctuirenden Tumor .ent- 
decken, ‚welcher, links ‚von der Gegend der Wirbelsäule 
ausgeht und die ganze | ‚Regio. ‚mesogastrica . und .den 
oberen Theil der hypogastrica ‘einnimmt. Nirgends ist 
aber im: ganzen ‘Umfänge des Bauches deutliche Fluctua- 
tion ‚wahrnehmbar, ‚Die oberflächliche 'Geschwulst; ;' ist 
ziemlich glatt, die Ränder sind scharf zu fühlen. Die Ge- 
schwulst ist in geringem Grade. verschiebbar. Links vom 
Nabel ungefähr handbreit über die Schamfuge bis nach 
aufwärts fühlt 'man einen'rundlichen Strang; der ungefähr 
einhalb- bis. einen Zoll über „dem. Nabel "aufhört: wenn 
man mit dem Finger diesen Strang somprimirt, ‚so schwillt 
er langsam an und wird mehr geschlängelt. Die Percus- 
sion ergibt, dass die Leberdämpfung normal ist und dass 
die Milzdämpfung um einen halben Plessimeter vergrössert 
ist, dass aber die Dämpfung dieser Organe mit jener Ge- 
schwulst nicht ı ‚zusammenhängt. , Die Dämpfung, die der 
Geschwulst ‚entspricht, verhält. ‚sich. auf folgende Weise: 
Rückwärts rechts reicht die Geschwulst nicht bis zur 
Wirbelsäule, sondern'es gibt eine‘ über'"'einen "halben 
Plessimeter grosse Stelle, wo man einen ‚hellen Schall be- 
kommt. ; Links ist, die Wölbung. der Lendengegend stark, 
und die Dämpfung pr, Geschwulst hängt mit, der der 
Wirbelsäule zusammen. ‘Die Oontouren der Wirbelsäule 


” über Wallnussgrösse entartet, 
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sind: - deutlich. : zw, sehen’ und»ı'zu‘ fühlen: und zeigen 
dupehmnt normale, ‚Verhältnisse, . .‚Wenn: man, ARD: ‚Aush 
den Nabel eine. Linie gezogen denkt,. so ‚wird di a 
nd beiläufg halbirt. ‘Die obere ns! ergibt: in d 
linken Mamillarlinie eine Dämpfung von 4 Plessimetern, 
im Verlaufe gegen die rechte Mamillarlinie wird diese im- 
mer  schmäler,. so. dass sie, an der üäussersten Grenze 
rechts nur 2 ‚Plessimeter; beträgt. Die Ausdehnung ‚der 
untern Hälfte der Geschwulst, welche mehr gleichförmig 
nach allen Seiten ist, dürfte dadurch genügend bestimmt 
sein, wenn man anführt, dass der tympanitische Percus- 
sionsschall von: der‘ Symphysis ossium pubis nicht: ganz 
2 Plessimeter nach, oben sich erstreckt, Die unteren Ex- 
tremitäten sind nicht geschwollen und die Inguinaldrüsen 
zeigen nicht die geringste Vergrösserung. Die ‚Untersuch- 
ung des Uterus und seiner Adnexa sowohl mit der Sonde, 
als mit dem Finger durch :das Reetum ergibt, dass der 
Uterus normal gestaltet, beweglich in jeder , ‚Richtung, 
dass er mit dem in das Rectum eingeführten Finger gegen 
die Schamfuge emporgehoben werden kann. Der Urin ist 
ziemlich reichlich, 'reagirt sauer: sein specifisches Gewicht 
beträgt 1010. Alle festen Bestandtheile sind: gleichmässig 
vermindert und ebenso die Farbstoffe — Eiweis ist nicht 
vorhanden — ebenso ‚fehlt, jedes Sediment. Die Stuhl- 
entleerungen sind nicht beeinträchtigt. Die mikroskopische 
Untersuchung des Blutes ergibt nichts -Abnormes. 
Bei der Sektion zeigt sich bei Eröffnung 'der Bauch- 
höhle, dass die durch die Bauchwand durchzufühlende 
Geschwulst den ganzen Bauchraum inne hat, ja dass so- 


gar auf Kosten derselben Leber, Milz nach aufwärts, die 


dünnen Gedärme, indem die Geschwulst in der ‘Mitte vor 
der Wirbelsäule lagert;; nach rechtsı und abwärts gedrängt 
sind. Dieselbe zeigt vorne eine vollkommen glatte Ober- 
fläche, ist vom Peritoneum bekleidet , dessen: Gefässe er- 
weitert sind und dünnflüssiges, Blut führen. ‚Ueber die 
Mitte derselben zieht in senkrechter Richtung | ‚nach ab- 
wärts ein Stück mässig ausgedehnten Dickdarmes, welches 
sich bei genauerer Untersuchung als das Colon descendens 
erweist, das durch die retroperitoneal-gelagerte Geschwulst 
aus seiner Lage, von links gegen die Medianlinie herüber 
gerückt und gleichzeitig 'emporgehoben wurde. 'Linkerseits 
ist die Geschwulst mit der Bauchwand in’ der''Ausdehn- 
ung eines Handtellers durch : straffes Bindegewebe . ver- 


‚wachsen, und es lassen. sich: hier veinzelne : fluetuirende 


Stellen nachweisen.. Die retroperitonealen Lymphdrüsen 
sind zu weichen runden oder. gelappten Tumoren von 
welche. den Pylorusantheil 
des mässig ausgedehnten Magens 'nach” vorne drängen 
oder- denselben zum Theil umgeben. Am‘ Durchschnitte 
ergibt sich, dass der Inhalt‘ aus einer weichen, hirnähn- 
lichen Masse besteht, welche hie und da durch grössere 
Gefässästchen geröthiot ist, oder ameinzelnen umschrie- 
benen » Stellen hellgelb. giebt erscheint, . wodurch die 
Schnittfläche eben ein marmorirtes: Aussehen’ erhält. Der 
grösste Theil der. linken; Niere ‚ist in der Aftermasse unter- 
gegangen,, so; dass nur,.ein etwa Al/g Zoll: ‚betragendes 
Stück des oberen Endes erhalten ist,; m welchem: man 
noch deutlich Rindensubstanz erkennen ‚kann, während 
der ‚übrige Antheil durch Krebsmasse ersetzt ist, ‚das 
Nierenbecken ist erweitert, die Schleimhaut. desselben, s0- 
wie jene des ausgedehnten Urethers blass; der letztere 
verlängert, läuft gekrümmt über die'‘Oberfläche der Ge- 
schwulst, indem der grösste Antheil' der- Neubildung sich 
eben ‚hintek und». unter der Niere:gebildet hat; nur im 
oberen Antheile des Nierenbeckens wird die.Schleimhaut 
von einem flachrundlichen,,.. oben bohnengrossen Krebs- 
knoten. überwuchert, sonst ist dieselbe unverändert; die 
Nierengefässe linkerseits in Krebsmasse eingebettet, ‚welche 
auch die Aorta und Vena cava umgibt, ohne. jedoch i in ae 
Lumen. hineinzuwuchern. Die hintere Flä che der ın- 
ten Geschwulst, welche bis an die Wirbelsäule # Sin, ist 
mit dem Ursprunge des Zwerchfelles verwachsen th d durch 
eine der‘ Wirbelsäule‘ entsprechende‘ Fürche "getheilt, “über- 
dies ‚besonders linkerseits uneben; ndem "einz inzelne‘ etwa 
apfelgrosse, . weiche Tumoren die’ Oberfläche Fören: 
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die ‚Fluctuation -ist «dadurch bedingt, ‚dass an: den. be- 
trefienden;, Atelon, N Ziel ‚der Aftermasse zu Stande 
gekommen ist sch en er em ‚verdickten Peritoneum 
und den no RL n Antheilen der Krebsmasse sich 
eine''eiteräinliche' Flüssigkeit angesammelt 'hatte.” Ebenso 
sind ja Re a ‚krebsig: ehtartet, wallnussgross. 
Die ‚Leber „br air, th, derb, ‚blutreich,, ‚im, . rechten. Lappen 
ein rundlich eutlich abgelag gerfer,,, an, ‚seiner Oberfläche 


geiabeltr Möhuat Krebskno ten. 


seele Air 4 Ya j423 2% 

“Am »Schlusse glauli Monti Aal Talgende 
Punkte hervorheben: zu sollen: I: Die. allgemein 
verbreitete Ansicht, dass: bei krebsiger Degene- 
ration eines Organs, insbesondere‘ bei dem’ me- 
dullaren', Careinom 5 die’ benachbarten" Drüsen 
nicht (nur 'geschwellt, ‚sondern mehr oder minder 
auf: dieselbe; Weise erkranken; bestätigte sich in 
diesem: Falle nicht, denn wie oben‘ bemerkt, 'war 
das ganze an der ‚Oberfläche gelegene Drüsen- 
system, also auch) die  Inguinal-Drüsen vollkom- 
men! intact eimiUinstand ;: ‚der »im! 'Beginne 
an» der!’krebsigen’ Natur übs; Tumors Zweifel 
äufkommen: liess." II. Nicht minder befremdend 
ist! der Mangel an’ Schmerzhaftigkeit; ungeach- 
tety: dass» das» Peritoneum:‘ vollständig ‘an: der 
Geschwulst angewachsen‘ war;' waren nur in den 
letzten Tagen nächtliche: 'Schmerzen vorhanden. 
Ein Druckvauf die‘ Gesehwulst, selbst von ziem- 
lieher' Intensität,rief: nie Schmerzensäusserungen 
hervor. II. ‚Ebeiiso auffallend ist'es, dass»bei 
dieser :hochgrädigen Degeneration: der. retroperi- 
tonealen und Mesenterial-Drüsen' die. Darmfunk- 
tion: 'keine-"auflfällige-: Anomalie :darbot. . Die 
Symptome, wie sie der Mesenterialdrüsen-Tuber- 
eulose zugeschrieben: werden , ‘waren.'in‘ diesem 
Falles »niche» vorhanden: ‚IV. Der: Urin‘ zeigte 
keineverhebliehe- Veränderung: a priori' wäre zu 
erwarten gewesen;:dassi:bei (deri»hochgradigen 
Veränderung der Niere, der Urin alle Charac- 
tere ‚eines! Nierenleidensdarbiete,, wie geringes 
spec. «Gewicht ‚Verminderung! der Urate, Uro- 
xanthin ‚: Phosphate und endlich ein ;Sediment, 
bestehend aus Blut-: oder: in‘ diesem: Falle aus 
Krebszellen.: ‚Von allen ;eben : erwähnten ‘war in 
diesem:«Falle- nichis zu finden, was: dadurch  er- 
klärt!»sein «dürfte, dass .die:: ee 'Niere 
Be re re rer ist.) 
He Ye 
bus Den ‚Beobachtungen ‚aus Kinderheilanstalten 
glauben wir: im Einklange mit unseren'in. einem 
in! der» XXXYVIL: Versammlung: ‚derr deutschen 
Näturforscher und’ Aerzte‘ in Karlsbad gehalte- 
nen“ Vortrage:' „über das: Verhältniss des Erkran- 
kens deru Kinder: in';Gebär- und Findelhäusern 
zw demsin denselben! herrschenden Puerperal- 
fieber* 'aufgeführten Ansichten ‘die Bemerkung 
‚Plappart’s 'entnehmen zu sollen, die: er gelegen- 
heitlich' einer Kränkengeschichte über „Nabel- 
gangrän und: eireumseripte:: Peritönitis macht. 
Als ‚Ursache: einer: Nabelgängrän werden von 
‚den :meisten Autoren: angeführt ::: Unreinlichkeit 
‚und‘ Vernachlässigung: : der: Pflege: des: ‚Nabels 
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nach dem: 'Abfall''der Nabelschnur‘ Misshandeln 
des‘ wunden 'Nabels durch ‚Allflegens von‘ ver- 
schiedenen ‚i'sögar "ätzenden Stoffen; Se- und 
Exereten; dänn:die.Nabelentztihdung) ®Croup oder 
Diphtheritis ‘des’Nabels, Entzündung der Nabel- 
gefässe, "Entzündung des umliegenden Zellstoffes, 
Entzündung anderer Nachbarorgane, die zu Gan- 
grän führt oder allgemeine’ Blutdissolution, Pyä- 
mie’ oder" Sepsis. '° Pl. glaubt 'aber’ (mit Recht) . 
noch‘ 'andere;, ‘nicht ‚minder wichtige Momente 
nicht: ühergehen zu dürfen, auf die man’ beson- 
ders in Findelhäusern  vorzügliches'' Gewicht zu 
legen bemüssigtist,; und" diese sind :" periodische 
Ueberfüllung | soleher': ‚Anstalten‘, ‘ herrschende 
Puerperal-Processe, ‘deren zusammenhängende 
nachtheilige  Folgewirkung ‘auf: die Früchte der 
an Puerperalprocessen’ erkrankten“ Mütter: un- 
leugbar sind, und endlich ein Spitalscontagium, 
was so wie auf andern chirurgischen Abthei- 
lungen’:auch) hier jede!/Wundesunrein®macht, 
und den Heiltrieb verzögert oder gar zerstört. 
Bezüglich eines nachweisbaren Zusammenhanges 
der: Puerperalprocesse mit dem Gedeihen solcher 
Früchte werden wohl Andere auch zu ähnlichen 
Ansichten getrieben werden, oder welche Erklä- 
rungsweise, ist wohl:..stichhaltiger: für) das Vor- 
kommen von‘ unverhältnissmässig ‚vielen‘ Früh- 
geburten,‘ schwächen‘, lebensunfähigen "Kindern, 
für „das, häufigere Auftreten von,Zellgewebs-.und 
Nabelentzündungen , ‘Erysipelen‘.und Gangränen, 
Venen- und Arteriehentztinduhgen, Dahinwelken 


der Früchte scheinbar ohne" pälpable' Ursachen 


gerade zur Zeit, einer Puerperalepidemie ?..ja, Pl. 
behauptet sogar, dass ‚gerade dieser ‚so.:mit Be- 
stimmtheit-'nachweisbare ' Causälnexus zwischen 
mütterlichem und: kindlichem. Organismus für 
eine intrauterinale Erkrankung der Früchte spricht, 
und .‚somit..das. Auftreten, der; Puerperalprocesse 
noch in die‘Zeit der Schwangerschaft zu setzen 
sei. Mehrere Autoren geben dieser ‘Ansicht da- 
durch Ausdruck, dass ‚sie ‚ein , Puerperälfieber 
beim . Foetus .. annehmen ,,; sowie. wir. .dies: bei 
Loraice (Gaz. des höp. 1855 Nr. 123), bei Belletre 
(Gaz. des höp. 1855 Nr. 131) und Anderen fin- 
den, indem sie sich dadurch das häufige ;Vor- 
kommen und:die Ursache von Peritonitiden, Erysi- 
pelen, Phlebitisumbilicalis, Gangränen, mehrfachen 
Abscessen, Pleuresien ete. erklärten. In der That 


‚hat Pl. selbst durch nahezu 2 Jahre Gelegen- 


heit,'zu: beobachten, ‚dass. zur: Zeitherrschender 
Puerperalprozesse oft Früchte abstarben, ohne 
dass im Leben irgend ein bestimmtes Krankheits-. _ 
bild zu beobachten gewesen wäre; bei der Section 
solcher. Früchte: findet man RER die serösen 
Hävte 'mit einem klebrigen albuminösen 'Exsu- 
date bekleidet, die Milz gross, matsch, ‚die Leber 
blutreich, gross, Gehirn und seine Häute, ‚meist 
serös durchfeuchtet, missfärbig, weich, im schlaf- 
fen Herzen; und: ‚den ‚grossen‘, Gefässen:vieldun- 
kel eoagulirtes. Blut... .„Ueberdiess zeichnen sich 
43 
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diese. Leichen dürch: schnellen: Uebergäng in 
Fäulniss. aus. Wenn nun solche Befunde gerade 
zur. Zeit einer Puerperalepidemie vorkommien,iso 
liegt es wohl nicht: zu ferne, eine Analogie zwi- 
schen der puerperalen Erkrankung der, Mutter 
und der des Kindes »anzunehmen. „Man gelangt 
zu dem Schlusse, ‚dass,.dasgerade zu.der Zeit 
das :Findelhaus nicht ‚überfüllt: war, sowohl"in 
demselben wie auch: auf ‘den übrigen ‚Abthei+ 
lungen des allgemeinen Krankenhauses: unreine 
Wunden nicht vorkamen, mithin eine Einwirkung 
piogener . Stoffe ‚ebenfalls auszuschliessen: war, 
wohl aber eine heftige Puerperalepidemieherrschte, 
man beinahe mit Gewissheit als» Ursache dieser 
lethal..endenden .Nabelgangrän eine intrauterinär 
acquirirte krankhafte Veränderung des Blutlebens 
der Frucht annehmen‘ muss. #107 151m monT ar 
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„Abelin. Nierenleiden, bei einem „Bjährigen Kipa Journ, 
f. Kinderkrankh. 1863..1. 2. Heft. ; .. 
Steffen. Erkrankung der Nebennieren. Wiener Spitalsng. 
ET 
Bohn. ' Retentio 'urinae, Dilatation und !Hypertrophie‘ider 
Harnblase, Blasenkatarrh, ‘enorme. Faecalretention;bei 
einem Ömonatlichen Kinde.,, Deutsche, Klinik. ‚1865. 
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Kinderkrankh; 1863. 7.8. ‘Heft. oe Aigner 
Segnier,; Klinische Bemerkungen über die, Steihzerbröckel- 
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., .krankh, 1863. 3. 4. Heft. 
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,jang..der Uebelstände..dieser Missbildung. ; The Lane, 
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‚1863., Be 
Heller. Statistische ‚Beiträge zu en Eradhap iu Sexual- 
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1868. 1. 
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»Riehtung. ı ‚Jahrb. ; £. ) Kihderkeilks, u. Hi er; 

‚Ps Wien. 1863. .1. 

Marten. Ueber angeborene Verwachsung. von Penis und 
Scrotum. 'Virchow’s Arch. 28. Bd. 1868. 
Quersant. Ueber 'Phimose bei ‘Kindern. Ban: de anne 
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Cooper. Guter Erfolg der; Clitorig, —_ massa ion, in ‚zwei 
Fällen. von Masturbation, „Journ. „de conn. ‚medic. 
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den Obductionsbericht eines im Jahre "1859 in’s 
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allgemeine Kin derkrankenhaus zu Stockholm auf- 
genommenen Mädchens mit, welches seit 6 Mo- 
naten. an ‚einem, Stägigen Wechselfieber mit be- 
sonders spärlicher. Urinabsonderung litt;. am 2. 
Tage. nach der:'Aufnahme starb das Kind und 
die ‚Section zeigte die Nieren etwas angeschwol- 
len, auf der Oberfläche bleich,,. ‚mit sternförmigen 
Gefässinjectionen unter der leicht abzulösenden 
Kapsel; die.Substanz derselben war hell-grau- 
gelb, ‚fest,, oben rothglänzend;,!»in»der:/Cortieal: 
substanz fleckweise stark :injieirt' mit ausgedehn- 
ten: Gefässen ; »— :am.äusseren-Randeder linken 
Niere: fand: «sich, .ein’ ovaler «Knoten; der: etwa 
den. Umfang eines Taubeneies hatte, »durch 'eine 
stark fibröse Hülle: scharf gegen die. Nierensub- 
stanz) ‚begrenzt ‚und, dicht: unter ‚der Nierenkapsel 
gelegen war,sdie sich.'ziemlich leicht von »dem- 
selben. ablösen | liess. Von der erwähnten; fi- 
brösen‘ LLülle «ging. nach innen; eine 'dieke Fort- 
setzung ausyo welche sich “gegen'die.'Mitte des 
' Tumors.\in werschiedene dünne -Filamente: Auf- 
löste,,. «die: sich iin. (der. :kHülle«schlossen. und) be+ 
festigten ;- iniden« von: diesen«begrenzten «Rinnen 
fanden :sichs verschiedene; runde; Höhlen’ vonder 
Grösse ‚einer ;Linse, eines Stecknadelkopfes ‚oder 
noch. kleiner ;»-das ‚anliegende: '‚Parenchymi war 
grangelb-,.hin’sund: wieder! etwas: röthlich und 
ziemlich locker. '-Bei./der mikroskopischen Un: 
tersuchung; »ergab \sich,sdass (die Hülle und ihre 
Fortsetzung» aus gewölinlichem festem: Bindege* 
webe, ‚das: Parenchym: aussbesönders »reichlicher 
Kernvegetätion mitreichlich eingemischten;knol: 
digen, kalkigen «‚Konkrementen. bestand „—-däss 
das Epithelium‘in den Tubulis! geschwollem/und 
‚diese‘ vonseiner: fettartigen‘ Masse ohne:'deutliche 
eg or Namen 
wir He ri) a ar Da urabareT 
ouSteffen! hatte‘ an seinem 7: "Tage /alten‘Kinde 
mit) einfacher » Hasenscharte:>und "vollständigem 
‚Wolfsracheni die Operation vorgenommen, „welche 
wegen »der«elenden: Constitution), «der Magerkeit 
und: Dünnheit-der Lippen '!fehl $chlug;; zuletzt 
trat: Durchfall: ein, der.izwar behoben wurde und 
in: der! Kniegegend:'bildete sich: ein Geschwür), 
das schnell brandig‘ wurde | und: den:Tood' herbei: 
führte. — Bei der Section fanden sich patholo- 
gische «Prozesse -der:: Nebennieren‘,;o Nieren! und 
Lieber, die während: des: Lebens ‘ohne Symptome 
verlaufen waren: Verf, welcher Krankheiten der 
Nebennieren -im:kindlichen‘ Alter als! selten: !be- 
zeichnet, fand'bei.ider Section Bluterguss Än«die 
Marksubstanz der Nebennieren;,' wodurch diese 
zertrümmert: wurde; in’ Folge .des Druckes des 
Ergossenen war Ausdehntung'und schlüsslich Ver- 
ödung .der Rindensubstanz' zu: Stande gekommen, 
später imVerlaufei:der »Umbildung des Ergösse- 
nen‘ sind die ‘Wände: stellenweise..an einander 
gelöthet worden. Die Beschaffenheit'der Neben- 
Markieren .des« hun En a 
Exsudates zeigte auf); einen. älterem«U 
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cesges;:hin,.' welcher, da’ 


das ‚Kind; Be ee ist, Jeden- 


falls. in: der fötalen‘.«Zeit+zw‘ suchen :ist,.; »Die 
Vergrösserung,ibeider‘; Nebennieren —- sie; waren’ 
doppelt, so, gross- wie im; normalen: Zustande, — 
wär beträchtlich, ‘doch. verhältnissmässig » Nicht‘ 
so. 'bedeutend, - wie: »sie.in Folge desselben‘ Vor- 
ganges«bei: Erwachsenen vorkommen: : Nächst; 
der,/Erkrankung ‚der. Nebennieren' war es..die be- 
ginnende amyloide- Entartung. der‘ Leber:und:der. 
Cortiealsubstanz. der Nieren, welehe die mangel- 


bafte Ernährung des: Körpers. nebst der: beein- 


trächtigten' Zufuhr ‚der Nahrung‘ durch. dieHem- 
mungsbildung,' der. -bippen; und. des .-Gaumens 
entschieden, beeinflusst und: .den: lethalen Verlauf 
mithedingtxhattenuunr 8 nis Inu shmnnada H 
mm Igel erh ner 

ee 
BER ai 


‚D Krankhieite ei „der. RN und, Gelenke, { 
bıd # ei RE 22 m 4 + 3,4 et rn bp A \ 

Depau!l. Eindruck, eines Be Ni einem. Reu- 
ron EREERER N I SE f. Kinderkrankh. V. ‚Behr, 
I. „u. H Hild. . 1863. 11. 12. H. 

Bryant, Ueber ie Knochenentzündung bei Kindern, Bit, 
BAR meil, Joutn. 1863: June. 

Ih. ‚Smith. silfeber Akute Nokrose' im Wachsthum begrif- 
Me fener ee wer Kindern, Brit.‘ ‚med. ur 1863, 
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Fer „Die ea des. Detterkioferg;, ‚in Folge des Zahne 
" ee ahrh, ‚£. Kinderheilk, u,;phys. Erz. ‚1863. 
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Extremitäten im Säuglingsalte. oe medic, äh 
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Big ‘Fehlen ' einer beträchtlichen‘ Portion‘ des Os 
'maxill.osup.i und'des' Arcus»palatinus bei einem Neu- 
part mau ‚El siglo med., 1863. ‚Marzo.. u: , 


Depaul. „Merkwürdige ‚doppelte Hasenscharte. ar Heträcht- 
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Voigt. "Beitrag zur 'Casuistik des congenitalen Radius- 
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Bartscher.), Die ‚‚Verrenkungen. 
Kinderpraxis. ‚Journ. f. Kinderkrankh, 1863. Heft 
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Goyrand. Ueber die Luxation des Zwischengelenksknor- 
pels: des Karpus nach vorne auf die Karpalfläche 
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‘ Kindern sehr. häufig vorkommende Verletzung. Journ. 
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Guersant. Reflexions 'pratiques.isur les ‚fraetures chez les 
enfants. Bull. de therap..1786%.. Oct: 30. 
Schilling. Die: psychische Actiologie der Scoliosen oder: 

der Wille -als 'Fundamentalursache der habitualen, 
a Augsburg. Schlosser. 
„1863. j ». Er j j 2 x a 
Nätschö. Beiträge zur‘ Theräpis‘ der ir 
‚ungen., insbesondere »der.Scoliosis aropaihiah ‚und, 
habitualis. 2. ‚Aufl. ‚Dresden, Klemm. „'zrugK 


Berend. Eilfter Bericht über das ee 
Institut zu Berlin und die damit. verbundene Heil- 
anstalt für äusserliche Kranke. ‚ Berlin. ‚Hirschwald. 
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Schildbach. Ein Veberblick über die Orthopädie der Wirbel- 
säule. Jahrb. f. Kinderheilk. u., ee Eee Wien. 
„1863, 4. H, ee / 
vo. Rittershain betrachtet "die Rachtlis als 

eine dem kindlichen Alter "in ihren ursprüng- 

lichen Formen eigene Krankheit, niemals als 
ein locales ‚ Knochenleiden, Sondern als eine 
eigenthümliche, von allen Dyscrasien des kind- 
lichen. ı Organismus. ‚und: »von: der: 'Osteomalacie 
wesentlich ‚verschiedene, ‚wahre Diathese, welche 
sich von ihrem ersten “Auftreten an als 'eine 

Störung der allgemeinen Ernährung erweist und 

in ihrer weiteren Entwicklung sich "hauptsächlich 

durch eigenthümliche Anomalieen des Knochen- 

Garukuuhes in Textur, Zusammensetzung und 

Form .charakterisirt..: Diese ‚Ansicht ‘begründet 

Verf. ‚allseitig durch fremde: und eigene ‚Unter- 

suchungen und "Beobachtungen “und gibt - uns 


eine der vollständigsten und gediegensten Monet 


graphicen über Rachitis. — 


Nach einer interessanten geschichtlichen Ab- 
handlung über Rachitis und. über die Aesops- 
büste geht Stiebel auf den. Verlauf der. Krank- 
heit ‚ein. Wir. „entnehmen aus. dem. : Cap. :IX.: 
„Ueber. einige mit der Spinalrachitis gleichzeitig 
vorkommende Leiden, namentlich die excentrische 
Hyperaesthesie und den Veitstanz“ Nachstehen- 
des. In derselben Altersperiode, in welcher die 
chronische "Wachsthumsrachitis_ ihren - ‚Verlauf 
beginnt, in, der ‚Zeit, in ‚welcher die Rachitis in 
den übrigen Gliedern kaum mehr: ‚eine ‚Nieder- 
lassung ‚findet, vom..7..oder ;10;,.Jfahre, an, sehen 
wir Anomaälien im Nervensystem, ‘von’ denen die 
einen (meist etwas später erscheinenden) ' der 
sensitiven Sphäre angehören, die ‘andern der 
motorischen. Zu jenen gehören nun vorzüglich 
die. excentrischen. Hyperaesthesieen, zu diesen 
der Sydenham’sche Veitstanz. ..Nebenbei kommt 
auch Unfähigkeit, sich. zu WER die man 
nicht Lähmung nennen kann; denn solche Pa- 
tienten kommen fast alle wieder zum normalen 
Gebrauch ihrer Glieder, wenn sie. selbst fünf 
Jahre und länger das Gehvermögen entbehrt 
haben, ‚Die Chorea ‚wiederholt sich. ‚zwar. öfter 
während der Wachsthumsperiode,).kommt..aber 
nach ‚vollendeter Entwicklung. des «Knochenge- 
rüstes nicht mehr vor. Diejenigen, welche-Chorea 
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bekommen, “ bleiben fast immer frei "von der 
sensitiven ' Spinalirritation,'“ während" umgekehrt 
diese nicht Veitstänzer werden. — St ist noch 
heute" der Ueberzeugung, dass ‚die ‚Chorea‘ eine 
Wachsthumskrankheit;'‘ und 'zwar eine’ cöntrale 
im : Bereiche‘ der''Rückenmarksnerven sei, die 
Medulla oblongata mit eingeschlossen ; gibt ’aber 
zu, dass wenn“diese centralen Irritationen der 
Rückenmarkssphäre in "gleicher "Lebensperiode 
auftreten, “damit doch nicht 'gesagt’ ist, ‘dass'ir- 
gend eine gegenseitige Abhängigkeit -Beider 'be- 
stehen muss, indem diese Erscheinungen‘ in einer 
gleichzeitigen » Hemmung der "Ausbildung: des 
Rückenmarks 'selbst ihren‘ Grund: haben können, 
oder‘ 'in einer Disharmonie ‘der Evolution”des 
Rückenmarks und seiner Kapsel. =" Zur‘ Unter 
scheidung der Rachitis von der Scrophel führt 
St. an: die Scrophel zeichnet sich in ihren Pro- 
dukten ‚mehr durch ‚Wucherungen aus, die Ra- 
chitis dureh” Defecte ; 'selbst die Anschwellungen 
an den Epiphysen sind nur Auflockerungen bei 
Mangel“an Kuochenmark. — "Wenn auch Sero- 
phaloste und Tuberculosis nicht überall iden- 
tisch sind, so zeichnet sich die ‚Serophel durch 
Ausscheidung und Ablagerung albuminöser  Sub- 
stanzen ‚aus, . deren chemisches Verhalten dem 
der Tuberkeln ähnlich. ist, ' sie mögen sich in 
innern Organen finden, im Hordeolum sitzen, als 
Tinea capitis oder als’ Häutflechte erscheinen; 
bei der Rachitis ist immer mehr eine Neigung 
zu serös blutigen Produeten. — Geht, man aber 
in. das Gebiet der praktischen Erfahrung, so er- 
scheint die Tubereulosis selten bei der ;Rachitis, 
und dann als nicht‘ zu ihr gehörig; man. findet 
zwar zuweilen Tuberkeln in den‘ Lungen; "aber 
kaum jemals frische, selbst da, wo zu der älten 
Sarkosis eine ‘neue "Pneumonie hinzugetreten;; 
meist stecken sie als frühere Produkte drin, oder 
die Tuberculosis entstand nach abgelaufener 
Rachitis. — Nach ‚langjähriger Aufmerksamkeit 
und vielen: Tseichenöffnungen ‚wird ı man ı mit 
Trousseau ähgapinsiitniß:, ‚wenn. ‚er. behauptet, 
dass nur fünf Procent aller Rachitischen zugleich 
scerophulös. seien. Diese: Verhältnisse der. Scro- 
phel zur Rachitis beziehen sich‘ aber‘ nur auf 
die acute und wird 'sich das Verhältniss'sder 
Rachitisch-Serophulösen fast auf 0 stellen, wenn 
man die chronische, die örtliche Wachsthums- 
rachitis überall gehörig trennt. “ Die’ von der 
zweiten Art der Rachitis ‚Ergriffenen ‚leiden gar 
nicht selten an Seropheln und kommt bei ihnen 
sogar die Rückgratstuberculosis vor. Ausserhalb 
der ‚Lungen ' wird: fast: nie Tubercelmasse: ge- 
funden; denn die eingesprengten kleinen Abla- 
gerungen in der Milz sind meist amyloide Pro- 
duete, und nicht eigentliche Tuberceln. "Die 
Volumzunahme der Iymphatischen Cervical- und 
Leistendrüsen beruht bei der Rachitis. ‚lediglich 
in. einer. Anschwellung und Saftvermehrung® des 
Drüsenparenchyms, ‘und nicht in ıder: Deposition 
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das dieselben ' durehsetzende' Zellgewebe, 
sinisaböhes Grönerwehdoßoind Wörkfetäbrm: ‚der-' 
selben "stattfinden kann, wäs bei serophulösen 
Ablagerungen unthöglich ‘ist. ——- 'Wenm: die Lei- 
stendrüsen ‘und / Iymphaätischen "Cervicaldrüsen 
eine" Volumzunahme';bei der‘ Rachitis' erleiden, 
dann haben sie nicht das breite; verschwommene, 
teigige,' in "das -Zellgewebe:' greifende‘ der sero- 
phulösen: Gesehwülste, ‘sondern 'sie''sind dicker 
geworden, dabei 'fest"und - härt,' grösser und 
kleiner 'in’Gruppen 'beisammen: liegend. Die An- 
schwellung dieser“ Drüsen ' (in: der‘ treffenden 
Volkssprache : Wachsknollen: ’genamnt) gehört 
auch ' zur‘ Rachitis, > nur sofern diese ;bei : der: 
chronischen‘ Wachsthumsprocess ist ; sie kommt 
auch: bei Gesunden‘ vor, und gerade: bei, den 
Kräftigsten: Nach vollendeter Entwicklung scheinen 
diese Drüsen überhaupt nur bei. 'krankhäften 
Zuständen noch zu functioniren, namentlich bei 
Dyskrasieen, und auf (diese ‘Weise:auch bei! der 
acutem Rachitis.‘ — Man findet in: der’ Fetthaut 


im» Zellgewebe nirgends Anschwellungen, die 
man: mit :'scrophulösem Tubercel verwechseln 


könnte, sondern» rasch :sieh-entwiekelnde, 'schnell 
erweichte :Geschwülste,  die'nur: blutiges Serum 
und keine«-Tubereelmasse "enthalten. So» sind 
alle ‚die  rachitische ‚Cachexie begleitenden: Pro- 
cesse: mehr "Auflösungsprocesse ‚. während: die 
serophulösen' mehr Ausscheidungsprocesse sind. 
==: Dem’; Praktiker: unterscheidet sich’ der''Scero: 
phulöse‘ vom: Rachitischen durch den ganzen 
Habitus früher, ehe die 'Verbildungen eintreten; 
schon: die 'Physiognomieen er Rachitischen ‘und 
Serophulösen: sind: verschieden ; : das 'seröphulöse 
Kind hat! selbst ‚bei‘ der grössten ‚Abmagernng 
ein: gedunsenes Gesicht; das rachitische ein fettlos 
gerunzelies ; : der Öscrbphulöse "Bauch; ist!;mehr 
pastös, nicht‘ \so« tympanitisch' und hat »weniger 
den erweiterten Bauchraum »des Thorax. Respi- 
rationsanomalieen bei «den ‘Serophulösen ' gehen 
zunächst "von! den innerhalb 'des -Pleurasackes 
liegenden Organen »aus, während die’ dureh  Rä- 
ehitis» erzeugten ihren Ursprung in: »anomaler 
Function der: ausserhalb des''Pleurasackes lie- 
genden‘\ Theile‘ :baben; in: dem: Weichsein', der 
Rippen, ‚dem Einbiegen des-Thorax,' der Schwäche 
aller »beis; der  Respiration . ‚daheineihenn «Muskeln 
des Bauches: und: der Brust’ selbst ; — nun finden 
wir: beii den: kahnkhaiten/Verindbtungen inner: 
halb: des Pleurasackes wenigstens''beim''Beginne 
der'Krankheiten,; ein: unbewusstes Bestreben, 'die 
Brustmuskeln. nicht‘ zu bewegen, —+ rasch sich 
folgende Athemzüge,; die; an ‚bestimmten Punkten 
absetzen (wo: damn die‘ specielle: Untersuchung 
das Weitere zeigt). Bei,.der. Rachitis: aber; wenn 
sie‘vom Thorax‘ ausgeht; ist schon’ sehr früh 
ein’ vergebliches Bemühen sichtbar, die Rippen- 
muskeln: wirken: zu lassen ; rasch .' sich folgende 
Athemzüge setzen, und: mit: Mühe ,: vorzüglich 
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den oberen Theil :'des'; Thoräx »in Bewegung; 
während: der untere erweiterte'Raum nur ‚weni- 
gen: Antheil: an-der' Respiration nimmt... Diese 
Ungleichheit in‘.den : Bewegungen des "oberen 
und: unteren 'Theiles : des Thorax’ ist‘. (die wahr- 
scheinliche: Veranlassung : der -allmäligen ı Veröd- 
ung der immer weniger funetionirendem. unteren 
Lungenlappen, ‚die Entstehung; der Sarkosis. Man 
muss bei der acuten/Rachitis! immer: an dieselbe 
denken,‘ sonst: wird’ man » sie‘ meist ı ‚erst «beider 
Section » entdecken: ..' Die ıPerkussion: gibt „hier 
weniger: Aufschluss, 'einmal, weil die :verdichteten 
Lungen, meist yon ..der Cöstalpleura entfernt: sind, 
so: dass.‘der-'Ton tympanilisch‘ wird; -sind.'aber 
Adhäsionen.'der T,unge an ‚der Costalpleur& vor- 
händen, so ist-es kaum: möglich, rechts: die Ver- 
diehtung' der.’ unteren : Lungenlappen von'.Ver- 
grösserung der Leber zu unterscheiden; sie-ver- 
räth sich‘ immer) mehr auf;: der: Grenze. des: Pro- 
cesses durch Bronchialathmen, bronchialesSchleim- 
rasseln ‚ »‚beschwerliche 'emphysemätöse: .espira- 
tion. » Die'wreifförmigen:  Costaleindrücke, welche 
wir: beiden »Sectionen: auf: dem emphysematösen 
Parthien finden, ‘verrathen: sich‘ während . des Le- 
bens manchmal durch’ ein! ;zischendes Geräusch, 
wenn man  auf,den rachitischen Rippen: pereuttirt; 
So kommt es, ‚dass hier. nach,.einer rasch. auf- 
tretenden Pleuritis: ein Kind »manchmal'in: vier: 
undzwanzig;.Stunden ‚stirbt, - und; man :dänn erst 
die‘ alte 'Carnifieation entdeckt. — Die Knoclien: 
anschwellungen ‚bei. den’ Serophulösen. | unter- 
scheiden sich. bestimmt: von denen.der -Rachiti- 
schen, | sie‘ mögen mit ‚entzündlichen! örtlichen 
Schmerzen . auftreten, | oder; "langsam ‚sich » von 
innen. entwickeln, \wie.das z..Bi-im!-Kniegelenk 
beim scrophulösen Tumor' albus der ‚Fall ist: In 
den Diaphysen: tritt! die ‚serophulöse. Knochenan- 
schwellung: unregelmässig auf, meist an ‚dem 
Rande der. Tibia,. das Periost schwillt,; die Epi- 
dermis. ‚wird-weich, glänzend weiss ;: dabei: kommt 
dann auch leicht! Erysipel. »- Verkrümmungen wie 
bei Rachitis treten: bei:der. scrophulösen Knochen; 
krankheit nieht ein,» sondern! mehr: unregelmäs+ 
sige Verdiekung. Die. ‚serophulösen Knochenge: 
schwüre 'enthälten „ fast‘ immer ‚'Tubercelmasse‘; 
rachitische/ Knochengeschwüre: sind, ‚die: Wirbel+ 
säule ausgenommen; überhaupt ‚selten; und son- 
dern Imehrüein »blutiges:- Serum: ab;.i Der«rachi+ 
tische Buckel‘ ist: vollkommen ;verschieden..von 
dem! scrophulösen.;- Die rachitischen 'Verschieb- 
ungen: des: Thorax’‘ hängen fast: mehr; von den 
Rippen: ab, als’ von der, Wirbelsäule, ‚während 
die serophulöse ‚bestimmt. von: der. Wirbelsäule 
ausgeht.’ Die von! ‚der-Wirbelsäule ‚entstehenden 
Kyphosen sind: in ‚formeller und imaterieller Be- 
ziehung“ verschieden. ‚Die: serophulösen enthalten 
meist: Tubercelmasse, sind mehr runde, knollige 
Ansehwellungen,; bei.denen: die Processus‘' spi- 
nosi nicht vorspringen, während die ‚rachitischen 
Spitzbuckel "sind, mit‘ seitlicher, ! im.» Anfange 
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weicher Anschwellung' der'Rippenepiphysen, = 
Gehen »die serophalösen? Buckel in Caries’ über, 
dann! entleeren sie 'Tuberkelmasse ' und kleinere 
oder‘ grössere „feste“ Knochenconerementey aus 
dein» rachitischen: "Knochengeschwüre kermnketv 
feine,  zerfallene 'Splitterchen * in 'blutig-serösem 
Eiter. ' Auch bei: geheilten Fällen’ haben beide 
Arten .Kyphosen "eine Formverschiedenheit; bei 
dem  serophulösen: Rundbuckel finden wir nach 
geheilter '-Caries oft eine“ Verschmelzung‘ und 
Verwachsung: ‚mehrerer Wirbel mit‘ Auflagerang 
von Kalkmasse, 'was bei den rachitischen kaum 
stattfindet. "Dagegen bleibt bei" diesen: oft eine 
Art 'bewegliches Gelenk ‘zwischen zwei Processus 
spinosi, durch’ "dessen Reibung‘ noch im späten 
Alter ‘Caries erfolgen kann: — Nach St. ist die 
chronische Wächsthumsrachitis, abgesehen von 
der Spinalrachitis; "eine unbedeutende Krankheit; 
der acuten»unterliegen die ‘meisten Kinder‘ schön 
in“ der ersten“ Zeit an Atrophie, eier Pneu- 
monie und 'Lungenverdichtung "u. 's. w. Das 
Eintreten des Lokalleidens, der eigentlichen Ra- 
ehitis, ist .. ein gutes, als’ ein “schlimmes 
Zeicheh, } Für die" akute Rachitis’ geht St. 
die Theräpie in kritischer Weise durch; von der 
chronischen‘ sagt er, dass 'sie” in “ihren "milden 
Graden kaum''mehr, " als Regulirung ‘der Diät, 
Beaufsichtigung der Bewegung, kalte Abwasch- 
ungen; ‘zuweilen ‘Malzbäder, im ‘Sommer "kalte 
Bäder bedarf. — Der chronischen 'Rachitis hat 
vorzüglich der Leberthran seinen grossen Ruhm 
zu verdanken ;‘'d& ist 'er ‘auch vorirefflich, 'be- 
sonders für kei Armen, welchen eine krüfiige 
Fleischnahrung fehlt. = Eine grosse ‘Aufmerk- 
samkeit ‘verlangt die chronische Wachsthumsra: 
chitis bei ihrem Entstehen, weil später'eine voll- 
kommene Heilung in vielen Fällen‘ nicht 'erreicht 
wird, und die Folgekrankheiten eine ’neue schwere 
Autgabb bieten; selbst bei den’ gelinden Fällen 
ist’es ratlısam, ‘die Ergriffenen eine kurze Zeit 
ruhig liegen "zu lassen, und den ie öfter 
mit kaltem Wasser’ abzuwaschen, starke 
Congestionszustände‘ zu "hindern; hen Falle 
Hyperämien oder ‘entzündliche . ‚Sehiherzeit ein, 
dann ‘setzt 'man ‘"am: besten " 'Sehröpfköpfe‘ nr 
beiden Seiten der‘ schmerzhaften "Wirbel; ' 

sind den Blutegeln vorzuziehen, ‚weil das Mass 
bestimmter ist, und zugleich’ ein Reiz’und ‘Ab- 
leitung‘ nach den Hautvenen’ stattfindet; — bei 
grosser" Schmerzhafti gkeit setzt. man: ‚önige Blut- 
egel auf die"Wirbel. ‘Die Oligämie ist bei die- 
sen Patienten ‘oft scheinbar, wie "ja öfter bei 
örtlichen: Congestionen und Entzündungen der 
Radialpuls‘ weniger entwickelt "ist. Woman 
gar sehr den‘ Blutverlust "fürchtet, «wieribei be- 
gleitender ‘Chlorose, ‘setzt man trockene Schröpf- 
köpfe. — Sind die, Zeichen der gelinden Spinal- 
rachitis vorüber, ern setzt man die kalten 
Waschungen fort, ‘ Sommer‘: Bäder“ und 
Schwimmen, bis de ‘ein neuer Wachsthums- 
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schub mit‘ ‚den Zeichen beginnender »'Spinalra-' 
chitis diese 'Uebungen' verbietet. Die die’ chro#>) 
nische‘ Rachitis‘/ begleitenden : Nebenkrankheiten: 
(wie Chlorose) ‘werden ‚dabei ihrer‘ Eigenthüm- 
lichkeit gemäss behandelt, 'Die sie. unterhal- 
tenden und den regelmässigen Verlauf der’ Ano- 
malie » selbst ‘störenden Einflüsse, wie“ sexuelle 
Reizungen, ' übermässige Anstrengungen zu :rei- 
zender Diät müss‘ man: ‘zu beseitigen suchen; 
an die aus ihr leicht sich ‚entwickelnden: Folge- 
krankheiten > in. Herz, Leber, "Milz u, s.w. muss 
man immer (denken, um:»sie‘früh: zu: entdecken, 
und‘ die Cur nach deren‘ Eigenthümlichkeit- zu: 
reguliren. ‘Beim Veitstanz' ist kein Kranker; der 
einfach die kalten Begiessungen über‘ den Rücken 
Morgens und Abends gebrauchte, 'üngeheilt. ge- 
blieben; zweckmässige Erziehung,  die'Kräftigung 
durch Schwimmen und Turnen tragen: zur Ver- 
USE ai beismtsnd® send) sh 
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Die häufigste: Tiixatiöh bei Rindern ist’ .jene 
des  Vorderarmes, ‘von der auch"'Hodges «drei 
Fälle ‚mitgetheilt hat; und welche H.”und Bart- 
scher nur* bei Kindern unter 4 Jahren‘ beob= 
achtet haben ; ‘die Kleinen lassen den’ verletzten 
Arm‘ wie ‘lahm am‘ Körper hängen, nichts »kann 
sie bewegen, 'mit demselben! nach ‘einem Gegen“ 
stande zu‘ greifen, unberührt ‘scheinen sie wenig 
Schmerz zu empfinden, selbst wenn das Leiden 
schon zwei bis drei Tage‘ dauert; beim Aufhe- 
ben: des Armes und’ dem‘ Versuche, 'die‘ Hand 
aus ihrer steifen‘ Proyationsstellüng‘ zu bringen; 
entsteht lebhafter Schmerz ; in’manchen solchen 
Fällen»bestand eine Luxätion "des 'Radiuskopfes 
hinter den Condyl. vextein.,— eigenthümlichiaber 
war es bei’ den’ meistex Fällen, dass keine 'Dis+ 
location, nicht eine 'Subluxation ' entdeckt wurde 
und der nicht ‘unbedeutende Schmerz: sich sofort 
nach den Repositionsversuchen ‘"besserte ; "die 
Gebrauchsfähigkeit‘ war’ am 2.5, Tage: voii 
hergestellt, wenn der :Arm ‘so lange in der»Mi- 
tella‘ gelegen und das Kind auch“ nur 'vom"2% 
Tage ''an einige Bindetouren ‘um das Ellenbogen- 
gelenk ’getragen hatte. —'Da die Verletzung in 
den meisten »Fällen durch übermässigen: Zug 
an der Hand entsteht, so scheint “es! Binicht 
unwahrscheinlich, "dass eine Luxatiön’des Radius: 
kopfes aus 'der .foss, "sigm.:" minor unter ‘die 
schmale‘Kante derselben, welch&Fortsetzung des 
Proe: coronoid. ist, ‘die’ Erscheinungen bedingt; 
wegen der unbedeutenden Dislocation des’RKopfes 
und gerade zwischen“und: unter ‘das’ dieke Mus- 
kelstratum der Flexoren ist diese nicht eat 
nostieiren, —- die Art des Entstehens, das-Be- 
stehen ‘ von: Luxationserscheinungen ‚bei ‚völliger 
Unmöglichkeit der ' anatomischen ‘Diagnose, das 
Aufhören der Erscheinungen 'nach‘ einer Traktion 
in 'Supinationsstellung der Hand sprechen 'indess 
dafür; in einigen Fällen’ bemerkte’ B, doch eine 
Subluxation der‘ unteren“ Radiusepiphyse "aus 
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ihrer Verbindung mit AaisUlnB ; während die 
Traktions- und Reposttionsversuche ‚gewöhnlich 
kein’ Geräusch‘ vernehmen liessen, 'gewahrte B. 
dieses ‚stets ‚bei. Ach Luxation des unteren Endes 


des Radius. - BE AR 
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‚Die aktusih »bei: Kindamı Kan "nach 


Guersant das Eigenthümliche, dass zu ihrer Ein- 
richtung Keine grosse Kraft erforderlich’ ist, selbst 
bei 15—14- Jährigen genügen dazu 'mässige 
Traktionen. Uebrigens haben bei ihnen die 
Bruchenden nur. ‚eine geringe Neigung, sich zu 
deplaciren. G. sche ‘den amobilen: ‚Verband in 
allen jenen Fällen .‚vor,..wo.man .die Stelle.des 
Bruches' vor: Augen‘ haben muss oder: der-Bruch 
an. den unteren Extremitäten sich befindet, wo 
der, Verband“ von Dextrin® u. s. w. häufig ver- 
unreinigt. die Haut reizt, ‚oder selbst erweicht 
wird ;, beim. ‚Wechsel .des. ‚Verbandes lassen sich 
die. Bruehenden bei.dem geringen ‚Volumen der 
Gliedmassen leichter an einander halten, als bei 
Erwachsenen. — Wo‘ aberukeine Wunde vor- 
handen, keimVerschieben der Bruchtheile und 
keine Erweichung‘ des Verbandes "zu befürchten 
ist, verwirft G. nicht den 'inamoviblen Verband, 
— ‚und so, geschieht es. zuweilen, dass anfäng- 
lich. der erstere -und ‚zuletzt. der zweite. Verband 
bei » demselben Kranken angelegt wird. — @. 
bemerkt weiter, dass die Brücht des Schlüssel- 
beines bei‘ Kindern keineswegs "selten, aber im 
Allgemeinen , nur unyallkoninien sind, indem das 
Periosteum | und einige Knochentheile der trau- 
matischen Einwirkung widerstehen ;; ‚der Verband 
dabei»ist..der von, Desault, ‚modihzieh, von Du- 
puytren. Unter Umständen, besonders’ bei-Neu- 
geborenen «und: Kindern: von einigen Monaten 
legt @. nur Binden an, "durch welche’ der" Arm 
und ‘Vorderarm 'in ‘halber Beugung gegen ‘die 
Brust fixirt wird. Auch der Verband von Mayor 

tspricht.. diesem Zwecke, „Ferner bediente sich 
e ‚mit, Nutzen. der. ‚Schleuder, von "Delpech. und 
des Verbandes . .von „Desault;: Bing a ‚aber. die 
Bruchenden: nicht über einander verschoben, so 
lässt: ser das’ »Achselkissen « weg,- wodurch‘. der 
Druck auf die Vasa axillaria und auf den Brust- 
korb vermieden‘ "wird. 

fitte des Oberarmes lest @. drei Schienen an, 
Dnkdoch’ keine auf. die ‚innere Fläche des Armes 
ad. hält den Vorderarm. in Beugung gegen den 
Oberarm; ist "keine. Geschwulst ‚und Entzündung 
vorhanden, kann der inamovible Verband ange- 
legt Iwerden.- —+ Beim Bruche: des. Halses: des 
Obershnleiags. ich der Arm ‚durch .Cirkeltouren 
am. Brustkorbei, wie. .beim; ‚Schlüsselbeinbruche 
‚befestigt. “— Beis Brüchen ‚des Vorderarmes geht 
-@'wie,üibeis' Erwächsenen. ‚vor; list: das’ untere 
Einde des Radius gebrochen, muss, die Hand 
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und immer, : weil direkt entstanden, » complieirt; 
die bedeutende" G&schwulst erschwerbi dannnaiß 
Diagnose, »@.' behandelt zuerst die Entzündung 
und hält‘ »dann.;beim : Bruche.)ides:“Oleeranums 
mittelst eines .Kissens ‘und: ‚einer Schiene ‘den 
Arm gegen :dem-Vorderarm in foreirter: Exten- 
sion; „doch: sind "bald Bewegungsversuche (zu 
machen ; — bei Ablösung» des: Kronenfortsatzes 
dagegen wird Beugung des Vorderarmes mittelst 
einer Schärpe oder. durch eine Reihe: von Achter- 
touren . bewerkstelligt,: — Bei vielfacher‘ oder 
comminutiver Fräctür \des :Ellbogens;:: bei’ seht 
starker- Contusion u. «s. w. zieht : @. |die 'halbe 
Beugung vor, weil eine allenfalls: nachkommende 
Ankyloseimdieser Richtung weniger: hinderlich 
wäre, als bei 'gestreckter Extremität. —- Waren 
die, entzündlichen, Erscheinungen « gehoben; so 


wurde der‘ unbewegliche ‘Verband mitgrossem 


Vortheil angelegt, doch „wurde: derselbe in 25 
höchstens 30: -Tagen: entfernt, um: danni.die 
Ankylose: zum Gegenstand‘ der-Behandlung:' zu 
machen; —-' Bei Frakturen des Schenkels legt 
G. bei jungen Kindern eine '-einfache‘ Rollbinde 
mit '3..Schienen. any“ eine ‘nach ‚ aussen vom 
grossen Trochanter bis zum: ‚äusseren Knöchel, 


die andere nach innen von der Leistenfalte zum 


innern Knöchel, endlich ‘.die dritte nach vorne 
von der Leistenfalte bis über die Kniescheibe ; 
— eine zweite Rollbinde befestigt die Schienen, 
die aber sorgfältig mit ‚ Vermeidung jeden Druckes 
angelegt werden muss; die, äussere S Schiene ı muss 
das Darmbein überragen und der‘ ganze Apparat 
zur Reinhaltung mit Wachsleinwand überzogen 
werden. — Bei etwas grösseren Kindern zieht 
G. den Verband von Seultet vor, und legt im- 
mer. die immediaten Schienen Dupuytren’s an. 
— Bei: ‚den. Brüchen ..des  Unterschenkels: muss 
sorefältiest die Anlegung: der‘ ‚Schiene ‚auf die 
rise) tibiäd yermieden werden. — Die Frakturen 
der Kniescheibe sind selten. @. sah, nur 3—4 
Fälle und bieten ‚dieselben, sowie ‚Brüche des 


Fusses . nichts... Besonderes... dar. —.. @.- benetzt 


den‘Verband mit einer zertheilenden Flüssigkeit, 
wenn keine Wunde vorhanden ist. — Bei Neu- 
geborenen ist die Consolidation in 12 Tagen 
vollendet; bei etwa 2jährigen Kindern . thut, man 


wohl, den ‚Verband ;20 Tage, .bei.2 bis 15jäh- 


rigen Kindern im Durchschnitte 25 Tage zu 
belassen; »es ist selten, dass‘ nach dieser Zeit 


(der Bruch nicht consolidirt wäre; dieses geschieht 


jedoch bei complicirten Frakturen oder aus 
localen und allgemeinen. Ursachen.. Bei der mit 
einer Wunde complieirten:; ‚Fraktur. ‘kann die 
Necerose. ‚eines Knochentheiles ‚diese; unterhalten 
und man muss dann .die' Abstossung des Se- 
questers abwarten; allgemeine Ursachen‘ werden 
durch die geeigneten Mittel ‚bekämpft; — dann 
ist der unbewegliche Apparat ‚längere Zeit x 
zuwenden, nat wenn dieses nicht. hinreicht, 

bekannten chirurgischen Mittel zu versuchen. 
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Fehlerhafter Callus- lässt sich selbst nach. 3—4 
Monaten’ leicht :mittelst der! gewöhnlichen, «mehr 
oder “weniger » modifizirtem» Verbände : zurecht 
richten, '»: Dass: die «Hygiene; dabei‘ wohl: zu 'be- 
achten: und“ konstitutionelle»Krankheiten, « Scro» 
pheln; Syphilis, Bachitisıehtsprechend zu .behan- 
deln und «vor: «Allem! auchdie:: MESURPROAIEE 
zu be sind, ist. ish re SER 

Him ssinemisbio’Tushb 

ee ‚ist:!weib dertfehng; ‚allen: Beilionih 
den Willen: als piäychisch-ätiölogisches:! Element 
zu supponiren,.—!.er «hat shiebei nur: 'die'soge- 
nännten 'habitualen Scoliosen vausschliesslich: im 
Augey'nd.'h.; solche 'seitliche Rückgratsverkrüm- 
mungen,:' die,'aus- freiwillig! angenommener per- 
verser Haltung entstehen‘ und deren Anzahl’ist 
unter»allen ‚orthopädischen Leiden die ‘bei wei- 
tem» grösste, Sch» Knüpft hiebei vam »Werner’s 
ieiche Erfahrungen» an und legt'sden Satz zu 
Grunde; dass: die shabituale »Seoliose aus“. dem 
Willensiuentstehe: und»sin»»den ‘Anfangsstadien 
schnell, leicht und ohne! ;grösse ‚Schwierigkeiten 
ind. erhebliche Kosten sich heilen lasse, — durch 
zweckentsprechende Haltung: in diätetischer Be- 
ziehung! nach : jeder »Riehtung';:«besonders der 
Haltung des Körpers und ee ps 
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Pugliise,, ‚De ‚Fallaitment, ‚par, un. alt, vieux , considere 
comme cause d’ erytheme, chronique chez les enfants. 


Gar. des höp, 1868. r-: 


Purpura haemorr hayiea‘ ‘oder ehlotanäinischer Zuständ eines 
Ber ‘Kindes; Wirkungslosigkeit ! der tonischen Behandlung, 
—„intereurrente;Variolviden mit momentanem  Ver- 
sehwinden | aber Wiederkehren ‚der, Purpurflecken;; 
utzen Be: Kisenperchlorides. Bullet, de ‚therap. 
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Ziömssen ind Kräbler, Klinische Beobachtungen" über die 
x» »#Mäsern'und ihre‘ Complicationen! mit besonderer Be- 
‚| rücksichtigung . der: Raw Posi N nk: ‚ Danzig. 
 -Liemssen. 1869.., EEE TON 
Wunderlich. Ueber einige, Verhältnisse des; Fieberverlaufes 
'bei den Masern nebst ‚Bemerkungen ‚zu Ziemssen’s 
"und Krabler’s’ klinischen‘ Beobachtungen “über die 
‘Masern tnd ihre. a ‚Arch. ©d. Teilkde. 
x 4863. IV { Far 
‚Pfeilsticker,, Beitrage: zut Pathologie ‚der re ‚mit !be- 
‚sonderer Berücksichtigung der statistischen Verhältnisse. 
- Tübingen. Fues, 63. 


Masernausschlag durch Anikposkopische Bitzsporen Eh 

Bar ein "Beitrag zur Pathogenie der Masern, Souran 
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Das Vorkommen : der üchten Pocken.ıbei..Neugeborenen, 
f% 1, JOUN, 4 f. . Kinderkrankh, 4863. Hot 1. Ad tier 


Haucke.:. „Bericht, über die im ‚November 11889, bis le 
ber 1862 im Set. nnen - Kinderspitale _ behande 
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atternkranken. Jahrb. f. Kinderheilkde, A 
Erz. 1863. H. 1. Hibsin, 
Stark. Beobachtung einer kleinen Pocksuepidiude in der 
+ Klinik des Prof. ea in Jena. Arch. £.iXHeilk. 
2 1863; IV. ch rt 5 ee 
Man Azema. La, vario. a pile- de “ re oe 
„göneral. 1863. re 
Huguier. Folgen ar Vaceination. Joum. f. Kinderkrankh, 
nn Bee 
Hair. Varicellen. Beiträge zur. "Pädiatrik Ko Bu Beil. 
“: "> Tirschwald. 1863. ar ee 
Debout. "" Glycecol, Chloroform’ ind Balfratinktur Kegen 
0, Pruritus während der :Dentition. /Bull,» des(therap. 
ER 1862. ‚Oct. 63. linTd Ares mh ar 
Maxtin Diekinson. Ueber ‚Ekzem ; ‚der. Kopfhaut .bei klei- 
a nen Kindern; Behandlung durch ı Mineralsäuren, Med. 
r Times and az. 1862. Nov. & METER 
Gressy. "Das Eisensesquichlorid as "Abortivmittel' gebeh 
> dem: ‘Herpes’ SWNTREDR - Memorab.| uw -medic.  Neuisk, 
u Ri. harte er 
Isambert.:., Note «sur: un: cas. de ira .ehez ‚un. enfant 
‚„.', de, 13 ‚mois.- Paris. Malteste;.et, Comp. 1.863... 1...) 
Legros-Clunk.. Klinische ‚Bemerkungen, über Mitermkler 
und ‚deren, Behandlung. Journ. f Kin erkrankh, 
"1868. Mil ©. 0, ti 
Maärjolin. 'Erektile Geschwülste der Mand und jet "yor- 
‘derarmies, bedeutend gebessert ‘durch ‚Einspfitzungen 
von $alzsaurem | isenoxyd. «Journ.:£-Kinderkrankb, 
1488. ı zahb eier Bee 
Marjolin. Schwammige. erektile. nat: ‚des.Oberkiefers, 
Wegnahme des kranken Theiles” — Tod bald nach der 
' Öperation. "Journ, - "Kinderktankh. 1863. 010, 
Guersant, Ueber Getvicilädenitis' bei Kihderh. Bun ae 
„2 ther. 1868; Avril.©64. medriveet shake 
Rab. eher Dinseiserophulos. Wie, redie. Wochen: 
ws Äschriftant8edseDe. 16m] im. 
re oe. iniskkittagehkocktahe :zu Douchen»mundBä- 
u, / dern, gegen „Scropheln, der, Kinder, ‚Press. . med; 1863, 


‚Guersant.., ‚Ueber 5 Helsärfsengeschmülgte bei. Kindern. Bull, 
# de therap. ‚1863. Aynil. 64 “ ERREGT und 


n Halse. = Bar ore- 
ner Kropf. Journ. f. , Kinderkkanih. ‚1863. nn. r: and 


Gar x 'Anatömische ae einer irigeborönen, 
serüsen Hälsgeschwulst ‘bei einem "kleinen Mädchen. 
Ehe ‚Journ, f . Kinderkrankh. 1863. Hi: 377 Aa ıh fi N 4 Es 
OBileb: ‚Angeborene;- seröse:] re Journ. für 
‚Kinderkrankh.,,1863.:H.9..10. . 7.5. Ye uam 
Walker. Induration des; Muse. A u einem 
Kinde., Brit, med, ‚Journ. 1863. M ars 


en EEE KIN E ER Marc KH, 
‚Paget., ‚Induration des Muse, . sternocleiomasioideus bei 


‚Kindern. Lancet, 1. 1863. Febr. 

Wie. ‚Chronische Induration a) Sthrmöindstoideus” bei 
Pa BEH Lancet. I. 1863. ‘Jänner. - MEERE 
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Don ‚Charakter »der vom‘ kezusbiangs "bis 
zum 'Beginne ’des Jahres 1862 in’ Greifswald 
herrschenden  Masernepidemie, deren ‘Höhepunkt 
gegen ‘Ende ‘Oktober fiel, war>'ein bösartiger, 
von '311 Kranken gab es 21 Todesfälle, +dem- 
nach 7 Proe.tZiemssen ‘und Krabler: rer 
sich vorzugsweise ‚mit den: man messt 
und gelangten zu folgende 
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Prodromalstadiums zu einer ‚beträchtlichen. Höhe, 
sinkt aber in..den „näc sten Tagen wieder auf 
die Norm. herab,. um alsdann. gegen die Eruption 
hin ziemlich. rasch wieder anzusteigen; 2). die 
Temperatur. steigt von den Normalgraden gleich- 
mässig oder mit: geringen Remissionen aufwärts 
oder ‚unterbricht ihren Lauf durch starke Remis- 
sionen,.. welche. gewöhnlich. auf den ‚Morgen 
fallen; 3) die Temperatur ist schon am ersten 
Tage des Prodromalstadiums eine sehr hohe, 
und’ erhält sich mit geringen Remissionen auf 
dieser Höhe bis zur Eruption. — Mit dem Aus- 
bruche des Exanthemes erreicht die Temperätur 
ihr Maximum; in der Mehrzahl der Fälle fiel 
die Acme. auf .den ‚Beginn ‚der Eruption. oder 
doch innerhalb der ersten 24 Stunden nach dem 
Auftreten. der ‚ersten Flecke; ein Temperaturs- 
maximum jenseits der ersten 24stündigen Exan- 
themsperiode beobachteten Z. und K. im Ganzen 
nur dreimal. — Das Fastigium währte in der 
überwiegenden Mehrzahl .aller Fälle nicht über 
12 Stunden, in der Minderzahl 12—24, in we- 
nigen Fällen über 24. Stunden. Das protrabirte 
Fastigium gehört immer schweren Erkrankungen 
an; in «demselben: bleibt, die Temperatur ent- 
weder eine nahezu; konstante und remittirt am 
Morgen; um ‚einige: Zehntel der. Celsius’schen 
Scala oder.sie sinkt ailmälig um. 1 Proc. C.— 
Bei. der Deferyescenz ergab der Gang der Tem- 
peratur -von. der, Äcme bis zu den Normalgraden 
bei den Beobachtungen von. .Z., und. K..,so ver- 
schiedene, Formen, lass sie, Bedenken tragen 
mussten; .. dem. ‚Ausspruche , Wunderlich's. über 
den Typus ‚der .Defervescenz bei den. Morbillen 
beizustimmen,. und zwar sinkt, 1). die Tempe- 
ratur von.\der Höhe der Acme rasch und gleich- 
mässig abwärts bis auf oder unter die Baruaı- 
a (Crisis completa — Traube) ; 2) .die ‚ab- 
norm hohe Temperatur: erleidet nach kürzerer 
oder ‚längerer ‚Dauer des Fastigium eine. plötz- 
liche Erniedrigung, besteht, ‚aber . trotzdem — 
wenn auch. in gemässigtem Grade: fort (Crisis 
incompleta — : Traube). -— Ueber die. Beziehung 
der Defervescenz. zu den kritischen Tagen er- 
geben‘ die, Beobachtungen Z.s ‚und Ks keine 
erheblichen Resultate, und zwar aus dem Grunde, 
weil in den meisten Fällen der Beginn .der Er- 
krankung nicht mit der, Kapiigpengigen Bestimmt- 
‚heit festzustellen war. 

‚Während ‚einer Manni idemsiz in Hagelloch 
(Ort mit 577, Einwohnern ‚in der Nähe von Tü- 
bingen; wo; bereits: ‚sowie in. der Umgebung die 
Maszrn. seit; einigen Monaten sich ausgebreitet 
hatten) “machte Pfeilsticker nachstehende Beob- 
achtungen: 1) von 197 im. Alter, .bis zu 14 
Jahren stehenden. Kindern ‘erkrankten 185 .an 
Masern, — von der g anzen übrigen Einwohner- 
schaft 3, welche letzteren, alle noch im 15.. Jahre 
‚standen ; von: jedem derselben ‚wurde mit Be- 
Mmptheit behauptet, dass es als Säugling wäh- 


li: Jahresbericht der Mediein pro 1863. Ba. IV. 
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rend der.letzten Epidemie ‚von den Masern ver- 
schont. geblieben sei; — 12. Kinder blieben ver- 
schont, und zwar war 1 schon durchmasert (ein 
eingewandertes), — 3. blieben verschont, wo der 
Vater . derselben die Absperrung: systematisch 
durchführte, —-. 8, sind nicht durchmaserte, nicht 
abgeschlossene und lauter Kinder unter einem 
Jahre. — Am 6. Oktober 1861 erkrankten 2 
Kinder “(1. Woche der Epidemie) — in der 2. 
Woche 6 — in der 3, Woche 6 — in der A. 
Woche. 50 — in. der. 5. Woche 73 — in der 
6. Woche 39 .— in. der 7. Woche 11. Kinder, 
— vom 7..Jänner 1862 1 Nachzügler; — von 
diesen prävalirt in der 4 Woche die Zahl der 
Schulpflichtigen. am meisten mit 40,.— in der 
5.. Woche nahm .die Zahl der Schniniehtpfließ- 
tigen enorm zu —-. von 73—30. In den ersten 
Wochen kamen nur an einzelnen Tagen Erkran- 
kungen. vor, — in. der, 4. Woche ‚erkrankten 
mehrere an: einem Tage, hierauf am 21. Nov. 
15,.am 22..Nov. 12, ,am.23. Nov. 8, am .24. 
Nor. 4 Kinder; in der 5. Woche Sting die Zahl 
der Erkrankungen wieder rasch zu einem zweiten 
Maximum und es erkrankten am. 28. Nov. 3,— 
amı.29. Nov. 6,.-7,:3m.30.,Now..:12, aan. 
Dee... 13, am 2. Dec. 14, am’ 3, Ds- 
15, —.,am. 4 Dec. .14, — am.5. Dee. 12, 

am 6. Dec. 4 Kinder. — 2) Ansteckung: war 
deutlich nachweisbar, durch,.die schulpflichtigen 
Kinder ‚wurden. die nicht ‚schulpflichtigen ange- 
steckt; „librigens. zeigte, sich. hiebei, „dass die 
Ansteckung. vom 1. -Tage der Prodsomen oder 
dem 1. Tage: der Baia möglich war, — 
dass die Dauer ‚zwischen Ansteckung ‚und Erup- 
bis. 15. -Tage..und. nur in 
wenigen ‚Fällen (bei ‚chronisch - kranken: und 
Säuglingen) um’ einen oder einige. wenige Tage 
mehr "betrug, .— dass die: Dauer des Incuba- 
tionsstadiums: eine...sehr  schwankende war. — 
3) Die Prodromaldauer war, ‚für. die Altersklasse 
bis. zu.2 Jabrew durchschnittlich 3. Tage, — 
für ‘jene, von 3. bis 11 Jahren, 4 Tage. und für 
jene. von 12 bis.14 Jahren 5 Tage. — 4) ‚Be- 
züglich. der: Temperaturverhältnisse ‚bei den Er- 
krankten stimmt. Pf. mit. Krabler überein; 
die Epidemie war ‚übrigens ofienbar.eine leichte, 
— .. denn Pf... sagt, .dass ‚das Allgemeinbefinden 
in’ ‚vielen Fällen , auffallend. wenig. gestört. ‚war, 
die Kinder oft, gar nicht ‚das, Bett ‚hüteten, „und. 
kaum von der Schule zurückzuhalten waren. ı— 
5) Complicationen waren: Bronchitis capillaris, 





‚lobaere Pneumonie, ‚Pseudocroup, Hydrocephalus 


acutus, Furuncel, Ekzema rubrum capillitii. — 
6): Bezüglich der Mortalität stellte, sich ein Ver- 
6,4 Proc. heraus, —- es..starben 
von 188. — 12 und wurden. 2. Sectionen — mit 
dem... Befunde von Pneumonie und ‚Bronchitis 
— gemacht. 7): Als, Nachkrankheit kam Keuch- 
husten zur Behandlung, darauf; traten. Scharlach 
und Rum ‚auf. TR x ai 
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' Als einen Beitrag für die Hypothese, ‚dass 
die Krankheiten, welche wir ‘vom  Contagitm 
"herleiten und die wir mit dem Namen zymboti- 
sche bezeichnen, möglicher Weise durch “die 
Aufnahme. mikroskopischer Thierchen oder Eier 
solcher Thierchen oder mikroskopischer Pilz- 
sporen erzeugt ‘werden, müssen wir die Beob- 
'achtungen von Salisbury in Newark (Ohio) über 
eine Art von. Masern anführen, von denen er 
behauptet, dass 'sie durch ‘die Absorption der 
Sporen des Sehimmelpilzes entstehen, der sich 
auf den absterbenden Gramineen erzeugt. Bei 
mehreren Menschen, welche einige Stunden auf- 
gefahrenes und abgestorbenes Gras zusammen 
genommen hatten, zeigten sich folgende Erschei- 
nungen: 'Abspannung, "Frösteln, Gefühl von 
Zusammenschnürung im Halse, Druck und grosse 
Empfindlichkeit "in den Ausen, sehr lebhafte 
Kopfschmerzen und Schmerzen in den Schultern 
und Gliedmassen, darauf Fieber, Stechen 
und Prickeln in der Haut, bis ein Ausschlag 
zum Vorschein kam; dieser zeigte’ sich gewöhn- 
lich am 2. Tage, während dabei das Gesicht 
anschwoll, Nase und Augen der Sitz eines 
starken Schleimausflusses wurden; der Ausschlag 
zog sich dann vom Gesichte über den grösseren 
Theil des Rumpfes und die Gliedmassen, — er 
blieb einige Tage stehen, verlor sich dann, 
während der katarfliälischö Ausfluss aus der 
Nase noch einige Zeit. bestand. — Der Aus- 
schlag trat besonders auch bei Kindern herver, 
die längere Zeit Er im Stroh oder Grase her- 
umgewälzt hatten. = Die Versuche des $., der 
übrigens die Art der schuldtragenden Gramineen 
nicht genauer “angibt, sollen‘ es unzweifelhaft 
machen, dass ‘das Eindringen der Sporen von 
den Pilzen der Cerealien herrühre; er: hat ab- 
sichtlich durch Einführung "solchen Staubes bei 
einigen Individuen die Krankheit herbeizuführen 
vermocht und gefunden, dass in mehreren Fällen 
die Personen , welche die. Kranken umgaben, 
dieselbe Krankheit, die dann nach einer Inceu- 
bation von T. bis 14 Tagen hervortrat, bekamen, 
während bei denen, weiche direkt mit dem 
Stroh zu thun hatten, der Ausschlag schon 34 
bis 70 Stunden nachher sich zeigte. ‘ Indess ist 
die Anzahl der Beobachtungen noch nicht gross 
genug, um entscheiden zu können, ob zwischen 
diesem Ausschlage und den ächten Masern eine 
Identität obwaltet. 


Auspitz und Basch stellten sich die genaue 
anatomische Beschreibung des Blatternprozesses 
zur ‘Aufgabe, zu welcher die in Wien seit 
"October 1861 herrschende Epidemie hinreichen- 
des Material, zumal auf der Blatternabtheilung 
des k. k. allgem. Krankenhauses Gelegenheit 
darbot. Sie erwähnen vor Allem, dass sie im 
Einklange mit Hebra’s Ansicht zwischen Variola 
vera, modificata (Variolois) und Varicella keinen 


‚Schmerz ‘verursachte. i 
‘durch einzelne Knötchen, welche (durch die ganze 
Mikroskope Folgendes: 


ich. 


‚genommen 
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anatomischen und klinisch" höchstens" einen gra- 
duellen Unterschied gefunden haben, ünd führen 
der besseren Orientirung' wegen ' re die 


bekannten ‚" mit "freiem Auge‘ "wahrnehmbaren 


Veränderungen der AmMoreseenn während des 
Verlaufes der- Krankheit "in: Kürze 'an. » Nach 
einem, im ‘Durchschnitt 3 "Tage währenden Vor- 
läufer-Stadium tritt "das "EX ante? zuerst in 
Form von kleinen, schwach gerötheten, ‘oft "auch 


von einem rothen“ ‚Hof umgebenen , zerstreut 


stehenden Knötchen" auf. Innerhalb ‘des  Zeit- 
raumes vom Ende des ‘2, 'bis zum 7. oder 8. 
(an den Extremitäten 9. oder’10.)"Tage der 
Eruption gehen allmälig diese‘ Knötchen in 
Bläschen und ‘dann’ in Pusteln über,'d.h. sie 
füllen sich mit Flüssigkeit, welche immer mehr 
eitrig wird, bis endlich nach Ablauf dieser Zeit 
ebenso allmälig‘ die Vertrocknung“ des "Püstelin- 
haltes eintritt.” Am 3. ‘oder ‘4. Eruptionstage 
zeigt sich oft an dem eben gebildeten Bläschen 
ein centrales Einsinken der Decke — der Nabel 
oder die Delle —,' deren Wesen und 'Entsteh- 
ungsart weiter unten in Betracht kommen wird, 
Zur ‘Schilderung des‘ mikroskopischen  Be- 
fündes am. Knötehen wurde "ein Stück Haut 
vom Oberschenkel eines Blatternkranken mit 
deutlichen Knötchen (am 2. Tage der Eruption) 
mit der Cooper’schen Scheere ausgeschnitten, 
was dem Patienten einen kaum nennehSWerkheh 
An senkrechten Schnitten 


—— 


Dicke der Haut reichten, zeigte sich unter dem 
an einer "umschriebenen 
‚Stelle war die Epidermis über das Niveau der 
Umgebung emporgewölbt und zwar augenschein- 
he dass die Malpighische Schieht, 
deren feißkehte Zellen grösser waren ‘als jene in 
den anliegenden normalen Partien, an Dicke zu- 
"hatte. Die Kerne dieser Zeilen 
waren deutlich mit Karmin "infltrirt «und ver- 
grössert. Auffallender noch als die Veränderung 
der Malpighischen Schicht war jene des Coriums. 
Die Gefüsse desselben sowohl in der Papillar- 
schicht als eine Strecke weit unter derseiben 
erschienen erweitert und an ihren Wänden 
sassen dicht an einander zahlreiche, Kleine, 
rundliche (von Karmin infiltrirte) Zellen. Im 
Stroma der Papillen selbst und des unter ihnen 
liegenden Theiles des Coriums ‘bemerkte man 
zwischen den gewöhnlichen Bindegewebskörper- 
chen ziemlich zahlreiche "ähnliche Zellen, wie 
längs der Gefässe. Die Gestalt der Papillen 
wich nicht auffallend von jener der zunächst 
gelegenen normalen ab. An den Drüsen der 
Haut waren keine Veränderungen wahrnehm- 
bar. — Durchschnittene jüngere Bläschen (vom 
3. oder 4, Tage der Eruption) lehren weiterhin 
Folgendes: unter der emporgewölbten Epidermis, 
welche sich ohne Unterbrechung über die Blatter 
in die Bo: Haut fortsetzt, liegt eine schmale 
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«NON- BÖSCHNER% ;;; vr; 
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Schicht‘ länglicher,..kernhaltiger Zellen, wie.sie da die. .dicht an. den Papillen stehenden Zellen 


auch ‚in.„normaler Haut unter; der Epidermis, 
sich. finden.i, Diese,Zellensehichti geht ‚zu, ,beiden 
Seiten, in. die; rundlichen. oder ‚abgeplatt 
(infilteirten),. Kernen... ‚versehenen:, .deutlich ; 
schwellten Zellen. ie Rete,’Malpighü über,: = 


sie früher den,ganzen Inhalt: ‚des; Knötchens,, ge- 


bild et.„hatten,,.und, ‚nunmehr,.blos.,die.‚seitliche, 


Umgrenzung. des: Bläschens. ‚darstellen... Unter- 
halb „und „beziehungsweise nach. innen .von dieser 
Schicht. zeigt.,sich, der Epidermis näher. als.dem 
Corium,. ein] Maschenwerk, welches einen, grossen. 
Theil, ar Breite..des, Blüschens ‚einnimmt, ‚aber 
nur wenig, im; die „Tiefe reicht;. dieses Maschen- 
werk, besteht aus Zügen, von anscheinend fase- 
iger Structur,.die ‚augenscheinlich .,aus ‚aneinan- 
der. gedrückten, ‚abgeplatteten. Zellen. ‚der. hyper- 
trophischen. Malpighischen Schicht gebildet sind. 
Es ..lässt.sich .nämlich mit Sicherheit. ein. direeter 
Uebergang dieser, Faserzüge. in. die Zellen: des 
Rete Malpighii,,- welehe, wie, erwähnt, .‚vonsoben 
und von den. Seiten, her ‚das Maschen werk ; ein- 
schliessen, beobachten , und man. kann. an.ein- 
zelnen . ‚Strängen deren Zusammensetzung. aus 
langgestreckten, spindelförmigen Zellen ‚bestimmt 
nachweisen; Die, so ‚gebildeten. Maschenräume 
sind. gegen.die Peripherie hin. ‚grösser ‚als gegen 
den Grund der Pustel und schliessen rundliche, 
mit .einena.oder mehreren Kernen versehene 0.003 
bis. 0004, Linien im; Durchmesser 
Zellen ein 


angesehen werden müssen. 
man in, den, Maschenräumen ‚noch grosse, runde, 


0:01 bis. 0:04 Linien  messende Zellen, die in 


ihrem. Innern mehrere ‚oft „10, bis 20 junge 
Zellen enthalten. , Es, ist dieser Befund von 
namhafter Wichtigkeit , für ‚die Eiterbildung im 
Rete Malpighii,. wenn auch nicht wie von. Virchow, 
deutliche ‚Kern-, und ‚Zellentheilung. beobachtet 
wurde, - ‚Unterhalh.. des Maschenwerkes, am 
rc Pe findet, man, „in. dichte: Massen 
gehäuft ,; ebenfalls rundliche ‚Zeilen von. 0:003 
bis. 0°004. Linien. Durchmesser, ı ‚die, ihrer, Form 
nach. sich einerseits an .die Zellen innerhalb des 
Maschenwerkes,. andererseits an.die geschwellten 
Zellen des Rete Malpighi anschliessen, und, nur 
hier. und da, ‚bemerkt, man, zwischen denselben 
ein im Verg ‚leiche zu dem. .oben beschriebenen 
äusserst. „zartes Netzwerk, . das nur dadurch .deut- 
lich, ‚zur Anschauung; gelangt, dass es nicht ‚wie 
die, ‚Zellen., von Kann roth gefärbt, wird. Es 
ist ‚dieses Netzwerk jedenfalls auch ein. Ueber- 
rest geschrumpfter, zu Grunde  gehender Zellen. 
— Die, eben beschriebenen Zellen des Bläs- 
chengrundes erstrecken sich, sowie das normale 
Rete Malpighii, mehr o oder weniger tief zwischen 
die Cutispapillen, hinein, . und, es. lassen sich 
ihre, Grenzen gegen . letztere, in der .Regel zu 
e dieser, ‚Zeit deutlich wahrnehmen, ‚um, „80 ehe | 


tteten,.. wi 


betragende ! 
„ welche, wie. man sich. auch ‚am 
Frischen, überzeugen kann, als ‚Eiterkörperchen. 
Ausser diesen findet 


noch wie any . der. normalen Haut als ‚senkrecht, 
gestellte. ‚Oylinder. erscheinen. Die. Papillen. 
selbst, welche; unterhalb des Bläschens liegen, 
sind. im ‚Vergleich. zu: jenen der normalen Haut 
fast ‚durcheängig. ‚breiter und kürzer, die. der 
nächsten Umgebung _ dagegen . anffallen.d ver+ 
längert „..es. stehen, ferner die ersteren in. der 
Regel: ‚tiefer, so dass es in den meisten Fällen 
zu, einer ,Einbuchtung. .des Coriums unter dem 
Bläschen kommt. Baannders scharf. tritt diese 
Senkung des Coriums am  Handteller und.der 
FEusssohle hervor, wo. die ‚dieke „Epidermis der 
Ausdehnung, nach. oben: grossen Widerstand ent-, 
gegensetzt. „.Die Gefüsse in. den. Papillen sind, 

wies am ‚Knötehen , von, Zellen. umgeben ,. die 
nunmehr, sowohl san Menge. als an Grösse (sie 
betragen im Mittel 0'003 bis 0'004 ‚Linien im, 
Durchmesser) zugenommen. haben... Diese Ver- 

änderung erstreckt sich auch auf die den Kapillen 
zunächstliegende. Schicht des Coriums und die 
grösseren Gefässstämme - desselben. Bei Blattern, 
die in ihrer Entwicklung weiter fortgeschritten, 
mit Eiter, stärker gefüllt und dadurch zu Pusteln 
geworden. sind, wiederholen sich die. eben be- 
schriebenen Verhältnisse in noch..mehr. hervor- 
tretender. Weise, Das Maschenwerk hat hier 
im Innern der Pustel insbesondere nach: abwärts 
gegen das Corium sich bedeutend ausgedehnt, 

die einzelnen Maschen desselben erscheinen: von 
der Mitte gegen die Peripherie.hin meist roset- 
ten- oder fächerartig angeordnet, indem die im 


‚Centrum ‚schmäleren Maschenräume nach aussen 


allmälig weiter. werden. In den Maschenräumen 
selbst. findet. man wieder deutliche, runde (roth 
gefärbte) Zellen in noch grösserer ‚Menge als 
früher , nebenbei auch körnigen Detritus und 
Fettkörnchen. Der Grund der Pustel bietet 
je.nach dem Alter und der Intensität ‚des. Pro- 
zesses nunmehr ein verschiedenes Anschen; bei 
Blattern mit _tiefreichender Eiterung al 
besteht der ganze Pustelgrund aus einem. Ge- 
menge von grösseren und, on runden und 
länglichen Zellen mit und ohne Kernen, welche 
stellenweise durch dichte Aneinanderlagerung 
und Schrumpfen, ihrer .Wandungen deutlich den 
Eindruck machen, als ob_ sie eben in der Um- 
bildung zu dem in .der höheren Schicht sehon 
vollendeten Maschenwerk begriffen wären. .In 
demselben Masse findet man. diese Veränder- 
ungen auch. in, der interpapillären Schicht. des 
Rete Malpiehii, und. auf. diese Weise. kommt 
es, dass, da gleichzeitig das Stroma der Pa- 
pillen ‚selbst mit neugebildeten (ebenfalls roth 
infiltrirten) Zellen gefüllt ist, die Grenze zwischen 
Malpighi’scher. Schicht und Papillen verstrichen 
erscheint. Reicht. der Prozess weniger, tief, so 
findet. man ‚die die Papillen unmittelbar umge- 
BR Zellenschicht nicht verändert. Es sind 

derselben deutliche (mit infiltrirten. Kernen 
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‚ versehene) , grössere und kleinere, gegenseitig 
abgeplattete Zellen zu beobachten, und die 
Grenze derselben gegen die Papillen ist deutlich 
bestimmt. — Der übrige Pustelgrund‘ verhält 
sich wie in dem früheren Falle von tiefgreifen- 
der Eiterung. — Das Verhalten der Zellen in 
der Interpapillarschicht: des Rete Malpighii ist 
deshalb hervorgehoben, weil dasselbe von Wich- 
tigkeit für den weiter unten zu schildernden 
Vorgang der Abkapselung ist, zu welchem der 
obige Befund den unmittelbaren  Uebergang 
bildet. — Die Veränderung in dem Stroma der 
Papillen ist in dem Stadium der Pustelblüthe 
eine bedeutend vorgeschrittene ; an noch älteren 
Pusteln, welche‘kurz vor dem Beginne der Ein- 
trocknung untersucht wurden, zeigte sich Fol- 
gendes: Das Maschenwerk füllt nunmehr die 
ganze Höhlung der Pustel aus; die unteren 
Maschen sind kleiner und flacher, die Balken, 
wodurch sie gebildet werden, dichter aneinan- 
der stehend, und es erhält dadurch der untere 
Theil der Pustel ein gefasertes Ansehen. Nach 
oben grenzt das Maschenwerk an jene Schicht 
länglicher, platter, kernhaltiger Zellen, die auch 


im früheren Stadium das Maschenwerk von 
oben begrenzten. Der Pustelgrund ist nun 
vollständig abgegrenzt und bisweilen schon 


durch einen deutlichen, gürtelförmig die Pustel 
umgreifenden Zwischenraum von der Unterlage 
abgehoben; diese letztere besteht aus einer 
neugebildeten Schicht Kkernloser Epidermiszellen, 
‘welche sich jedoch nicht in die Epidermis, son- 
dern in das Rete Malpighii der angrenzenden 
normalen Haut fortsetzt; unterhalb dieser neu- 
gebildeten Epidermis und unmittelbar auf und 
zwischen den Papillen liegen mit Kernen ver- 
sehene Zellen, wie sie der normalen Malpighi’- 
schen Schicht zukommen, — Die Papillen zeigen 
dieselbe Veränderung wie vordem. — Somit ist 
der Pustelinhalt nunmehr von zwei Schichten 
kernloser Epidermiszellen vollständig wie von 
einer Kapsel eingeschlossen. Da der Uebergang 
des Bläschens in die Pustel, d. i. die Zunahme 
des Eiters allmälig vor sich geht, so wird die 
Consistenz des Fluidums bei verschiedenen 
Efflorescenzen alle möglichen Uebergänge zwi- 
schen Serum und Eiter zeigen. Die mikrösko- 
pische Untersuchung kann in der That zwischen 
Bläschen und Pustelinhalt nur einen quantita- 
tiven Unterschied bezüglich der darin enthal- 
tenen Eiterzellen nachweisen. Nebst den Eiter- 
zellen kommen im Pustelinhalte noch körnige, 
in Essigsäure unlösliche Elemente vor, und 
ferner nicht selten Kugeln mit feinkörnigem 
Inhalte und mehreren durch Essigsäure deutlicher 
hervortretenden Kernen oder Zellen. An 
Durchschnitten vertrockneter Blatternpusteln er- 
geben sich folgende mikroskopische Befunde: 
zuoberst zeigt sich die Borke als eine völlig 
structurlose,, wie gefaltete, faserige, braune 


— 
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Masse, welche dieselbe äussere Form besitzt, 


die früher der Pustel eigen war; dieselbe ist 
nunmehr von ihrer Unterlage in den meisten 
Fällen gänzlich abgelöst und fällt schon bei 
dem Versuche des Durchschneidens sogleich ab, 
wenn die alte Epidermis, welche früher den 
Pustelinhalt bedeckte, zerrissen wird oder sich 
von selbst abgelöst hat. ‘An den Handtellern 
und Fusssohlen, wo die Epidermis ‘sehr dick 
ist, liegt die Borke unterhalb derselben als ein 
plattgedrückter, linsenförmiger Körper. An den 
unterhalb der Borke gelegenen Hautpartieen 
beobachtet man ein verschiedenes Verhalten; 
im ersten Falie ist der Befund vollkommen mit 
der Abkapselung identisch; die betreffenden 
Präparate unterscheiden sich also nur durch 
das Vertrocknetsein des Pustelinhaltes von 
jenen; — im zweiten Falle streicht die Mal- 
pighi’sche Schicht als ein schmaler Streif über 
die Papillen hinweg, die Wandungen und Kerne 
der Zellen‘ des Malpighi’schen Netzes sind un- 
deutlich verwischt. Die interpapilläre Schicht 


desselben ist auffallend — an jenen Präparaten 
bis zu 0'009 Linien — verschmälert, so dass 


sie in Form schmaler Streifen zwischen die Pa- 
pillen hineinragt, oder in anderen Fällen ganz 
geschwunden, während sie zwischen den angren- 
zenden Papillen ihre normale Breite besitzt. — 
Den Veränderungen der Malpighi’schen Schicht 
entsprechend waren die Papillen unter der ver- 
borkten Pustel auffallend verbreitert oder voll- 
ständig verstrichen, ihr Stroma in allen Fällen 
verändert wie bei der Pustel in der Blüthe, 
und hierdurch oft eine deutliche Sonderung der 
Papillen von dem darüber streichenden Rete 
Malpighii nicht möglich. Die Gefässe in den 
Papillen waren stark erweitert, so dass sie an 
den erwähnten Präparaten von der Brusthaut 
eines Mannes unter der verborkten Pustel bis 
zu 0'015 Linien massen, während jene der um- 
gebenden normalen Papillen höchstens 0°008 
Linien im Breitendurchmesser erreichten. Sie 
erschienen wie Knäuel gewunden. -— Die eben 
erwähnte Veränderung der Gefässe reicht meist 
eine Strecke weit unter der Papillarschicht in 
das Corium hinab, ohne sich jedoch auf dessen 
tiefere Lagen zu erstrecken. — An den Haut- 
drüsen und dem Unterhaut - Bindegewebe lässt 
sich keine Abnormität nachweisen. — In einem 
dritten Falle endlich ist unter dem Mikroskope 
keine Spur der Malpighi’schen Schicht wahrzu- 
nehmen und es ist zugleich die oberste (Pa- 
pillen-)Schicht des Coriums verloren gegangen. 
Man sieht an Durchschnitten solcher Stellen 
unterhalb einer  structurlosen, aus Detritus, 
Ueberresten elastischer Fasern und Fett 
stehenden Masse das vollkommen flach begrenzte 
Corium ohne ejne Andeutung von Papillen ganz 
in derselben Weise verändert, wie dies früher 
im Stroma der Papillen beschrieben wurde. — 


# 
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Män findet nemlich dasselbe‘ bei theilweiser Er- 
haltung’ der ursprünglichen Bindegewebselemente 
und vor Allem der hier“reichlicher als in den 
Papillen vorhandenen elastischen "Fasern » von 
rundlichen Zellen: neuer Bildung ' durchsetzt. 
Häufig‘ sieht man“dieselben in Umwandlung zu 
Bindegewebskörperchen begriffen; dieser’ Befund 
entspricht demjenigen Zustande der Haut, wel- 
chen 'man als Geschwür ‘derselben bezeichnet 
und stellt zugleich die‘ weitestgehende Veränder- 
ung dar, welche man bei den Blattern beobach- 
tet. Nur in diesen Fällen, wo es thatsächlich 
zur Zerstörung eines Theiles der Lederhaut ge- 
kommen ist, findet eigentliche Narbenbildung, 
d. h. Ersatz des Substanzverlustes durch Nar- 
bengewebe statt. In allen früheren Fällen da- 
gegen ist, wenn man auch von Blatiernarben 
spricht, nie darunter eine eigentliche Narbe, 
sondern nur jene Einsinkung der Lederhaut zu 
verstehen, welche schon während des Entzün- 
dungsprozesses entstanden, sich nach Ablauf 
desselben und Bildung einer neuen Epidermis 
nicht ausgeglichen hat. — Fasst man nun die 
Ergebnisse dieser eben mitgetheilten Untersuch- 
ungen zusammen, so stellt sich das Wesen und 
der Verlauf des Blatternprozesses in folgender 
Weise dar: es tritt zunächst in umschriebenen 
Hautbezirken, an welchen sich schon mit freiem 
Auge Röthung erkennen lässt, ein Entzündungs- 
prozess auf, der sich unter dem Mikroskop durch 
Gefässerweiterung und Zellenneubildung inner- 
halb der Papillen kenntlich macht; sofort kommt 
es auch zur Anschwellung der Zellen des Mal- 
pighi’schen Netzes an jenen Stellen, wodurch 
die Epidermis über das Niveau der gesunden 
Haut emporgewölbt wird (Knötchen). Während 
die Zellenneubildung in und unterhalb der Pa- 
pillen (besonders längs der Gefässe) und die 
Anschwellung der Zellen des Rete Malpighii in 
der Peripherie des Knötchens zunehmen, tritt 
im Centrum des letzteren die Bildung eines 
Maschenwerkes aus alten abgeplatteten Zellen 
des Rete Malpighii auf, in dessen Maschenräu- 
men sich, in einem Fluidum suspendirt, Eiter- 
zellen befinden (Bläschen). — Durch Ausdeh- 
nung dieses Maschenwerkes, besonders nach ab- 
wärts und damit einhergehende Vermehrung des 
Eiters, sowie zunehmende Zellenneubildung im 
Corium charakterisirt- sich“ der Uebergang des 
Bläschens in die Pustel. — Der Entzündungs- 
prozess schliesst in der Regel mit allmäliger 
. Abstossung des Pustelinhaltes durch eine unter- 
halb desselben neu entstandene Epidermis. — 
Der abgestossene Pustelinhalt vertrocknet hierauf 
zu einer bräunlichen Borke; unterhalb derselben 
findet man bei noch sichtbarer Veränderung des 
Coriums das Rete Malpighii entweder zur Norm 
zurückgekehrt oder theilweise geschwunden, oder 
endlich zugleich mit der obersten Schicht des 
Coriums zerstört (Geschwür). — 
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' Da das mehr “oder minder häufige: Vorkom- 
men und. die grössere oder geringere Bösartig- 
keit‘.der 'Pocken’ bei Neugeborenen auf die 
Frage von der Früh- oder Spät-Vaceination von 
Einfluss ist, so erscheint es wichtig, "die in den 
ersten «Tagen des Lebens auftretende Variole 
genau zu würdigen. In dieser Hinsicht‘ sind 
folgende 3 Fälle nicht ohne Interesse, da sich 
daraus ergibt, ‘dass in so zartem Alter der 
Pockenausschlag alle die Formen - darbieten 
kann, wie bei Erwachsenen und zwar die aller- 
schwersten. — Der erste Fall betrifft zusammen- 
fliessende Pocken bei einem 12 Tage alten 
Mädchen, welches mit Durchfall zur Behandlung 
gebracht wurde und 2 Tage darnach nach Ge- 
brauch eines lauwarmen Kleienbades von zahl- 
reichen Knötchen auf dem Gesichte, dem Halse, 
in den Hypogastrieen und am Steisse befallen 
war; nach Umwandlung derselben in Pusteln 
waren diese am 10. Tage nach der Aufnahme 
im vollsten Trocknen und das Kind genas. — 
Der zweite Fall betrifft zusammenfliessende 
Pocken bei einem lmonatlichen nicht vacecinirten 
Mädchen, welches mit schmerzhaftem Durchfall 
undbedecktmitPockenpusteln in verschiedenemEnt- 
wicklungsgrade zur Beobachtung gebracht wurde; 
nach Entwicklung solcher Pusteln auch an der 
inneren Fläche der Wangen und Lippen und 
nach Verbreitung von Aphthen daselbst starb 
„das Kind am 10. Tage nach der Aufnahme; 
bei der Untersuchung fand man die Schleimhaut 
des Schlundes und der Speiseröhre congestiv, 
den ganzen Dünndarm im Innern geröthet mit 
‚vielen erhabenen Stellen. — Im 3. Falle waren 
verschieden entwickelte Pocken bei einem 18 
Tage alten, nicht geimpften Mädchen am Tage 
der Aufnahme zu sehen, welche schon am nächsten 
Tage einen bläulichen-Hof zeigten, während die 
Füsse, mit Ausnahme der Zehen, die Hände 
und das Gaumensegel auffallend bläulich und 
ecchymotisch sich zeigten; nach 2maligem Na- 
senbluten starb das Kind während heftigen 
Krämpfen, und schon 4 Stunden nach dem Tode 
bei kühler Witterung hatte die Fäulniss aller 
Organe sehr rasche Fortschritte gemacht und 
die Epidermis sich an verschiedenen Stellen ab- 
gehoben. Die Entwickelung der Pocken 
scheint nach diesen Beobachtungen bei Neuge- 
borenen rascher vor sich zu gehen als bei Er- 
wachsenen und zeigen sich dieselben im Allge- 
meinen und namentlich im Falle der Confluirung 
bei so kleinen Kindern meistens tödtlich ; doch 
‚kommen auch hier Fälle von Heilung vor und 
gilt hie und da die frühzeitige Vaceination als 
ein* Rettungsmittel; allein so gut dieselbe in 
einzelnen Fällen ertragen wird, so sieht man in 
anderen in Folge derselben namentlich bei 
schwächlichen, schlecht genährten Kindern und 
unter schlechten hygieinischen Verhältnissen Ery- 
sipelas, Abscesse etc. eintreten und gibt der 
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Verf. wohl: zu: bedenken, ob es nicht als Regel 


aufzustellen sei, : dass man-im Allgemeinen mit: 


der Vaceination warte, bis die. Kinder: reifer 
und kräftiger geworden: sind und dass.'man nur‘ 
ausnahmsweise ‚unter. ‚Drohung: einer- Pocken- 
epidemie (die. Vaceination ı ar EEE 
sich: verpflichtet «fühle. A EE 


Gressy a als ‚Abortivmittel air 
Herpes Zoster. eine Lösung von 4 Serupeln: des 


sublimirten Eisenchlorides»auf 5--Unzen » Alkohol, 
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LEISTUNGEN IM GEBIETE DER’KINDERKRANKHEITEN VON LÖSCHNER. 


womit. -die ' betreffenden- : Stellen zu ' betupfen‘ 
seien; der Kranke empfindet. augenblicklich eine‘ 
Erleichterung des Brennens und Juckens, ‚nach 
5 Minuten. runzelt-sich ‚die Haut; der entzünd-' 
liche Hof nimmt an! Umfang ab und der Inhalt 
der Bläschen wird. trüber ; am: folgenden .Mor-) 


© gen: erscheint die Haut wie ‚gegerbt ‘und: nach! 
.. einigen : Tagen trocknen‘. die. Bläschen ab; — 


Umständen» kann: dieses: Verfahren: durch» 


nach 
1—3 re nach ‚einander : wiederholt wer- 


den. E bl  & F y 3 it 
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im Gebiete der mechanischen Krankheiten 


pr ss j TER mit ann 


Berücksichtigung ..der. 


Kriegsheilkunde, 


von 


Dr. A. BARDELEBEN, 


SE Professor“ der Chirurgie in 'Greifswald.*) 





Se 
al 


A. Hand- und Lehrbücher, 
| = der Chirurgie: 


A. Bardeleben. Lehrbuch d. Chirurgie u. Operationslehre 
m.freier Benutzung von: Vidal’s traite de pathologie 
externe. et de medecine operatoire. 4. Ausg. 1. Bd. 
8. Berlin. Reimer. 


Prof. Dr. Thdr. Billroth. Die allgemeine chirurgische 
Pathologie und Therapie in 50 Vorlesungen. Ein 
Handbuch für Studirende und Aerzte, Mit eingedr., 
' Holzschn :» Lex.-8. (XX. u. 7128.) Berlin. 6. Reimer. 


Thomas Bryant. The surgical diseases of children: being 
the Lettsomianlectures delivered before the Medical 
Society of London. March. 1863. London. Churchill. 

8. (146 p.) 

F. Clark Le Gros. Outlines of surgery: being an epi- 
tome of the lectures on the prineiples and practice 

' of surgery, delivered at St. Thomas’s Hospital. London. 
; Churchill. ;12.. (272. p.) 

K. Emmert.., Lehrbuch der Chirurgie. IV. 

8. Stuttgart. Dann. 


Dr. Wilh. Carl Fischer. Compendium der chirurgischen 
Pathologie und Therapie. gr. 8. (XVI. u. 410 S.) 
Wien, 1864. Schönewerk. 


E. Follin. Traite elömentaire de pathologie externe. Avec 


figures dans le texte Tome II. 1. partie. Maladies 
des tissus. Paris. V. Masson et fils. 8. (592 p.) 


Bd. 1. Life. 


W. Fr R. S. Lawrence. Lectures on Surgery delivered 
in St. Bartholomäus Hospital. 8. Churchill.‘ 


J. @. Maisonnewve. Clinique’ en Tome 1.8, 
Paris. »Savy. 


James‘ Paget. lLectures on durgicl pathology, delivered 
at the ‚Royal College of surgeons of England. Revised 
and edited by William Turner. London. Longmann. 
8. (870 p.) 

W. Roser. Handbuch der anatomischen Chirurgie. 4. Aufl. 
1. Lfg. 8. Tübingen. Laupp. 


Henry H. Smith M. D. Professor of Surgery in the Uni- 
versity of: Pennsylvania. The Principles and Practice 
of ‘Surgery, embracing Minor and Operative Surgery; 
with a Bibliographical Index of American Surgical 
Writers from the year 1783 to 1860. Arranged for 
the Use of Students and illustrated by 400 Woodeuts 
and nearly 1000 Engravings: on Steel., ‚2 Volumes. 
Philadelphia. 

Geh. ‚Med.-R.; Dir.. Prof. Dr. A. Wernher. 
allgemeinen und speciellen Chirurgie. 
umgearb. Aufl. 1. Bd. 2. Abth, Lex.-8. 
S. 491—1247). Giessen. Ricker. 


Handbuch der 
Zweite völlig 
(Vi Veru. 


j b) der Kriegsheilkunde: 


Cortese. Guida teoretico-pratica del medico militare in 
-campagna; 2 parti. Torino. 1863. 


*) Bei Abfassung des Berichtes pro 1863 hat mich Herr Dr. Heineke in dankenswerthester Weise unterstützt. 


Bardeleben. 
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Solaro. Istruzione sul servizio degli infermieri militari 

in campagna. Brescia. 1863. op. di pag. 83 con fig. 

[Ein revidirter und vielfach vermehrter Abdruck 

der von dem Verfasser unter gleichem Titel im 

Jahre 1855, zur Zeit der Belagerung Sebastopols, 
herausgegebenen Schrift.] 


Trait&e de chirurgie d’armee. 8. Avec 128 


L. Legouest. 
Paris. J. B. Bailliere & fils. 


figures dans le texte. 


Legouest hat seine Aufgabe durchaus vom 
praktischen Gesichtspunkte aufgefasst. Viele 
oft erörterte und noch streitige Fragen werden 
deshalb in dem vorliegenden Werk nicht genauer 
besprochen. In dem 1. Capitel wird eine Be- 
schreibung der Hieb-, Stich-, Schuss- und Ver- 
theidigungswaffen gegeben. Die Fortschritte der 
Artillerie werden darin genau dargelegt und die 
Schusswaffen der verschiedenen Heere miteinan- 
der verglichen. — Das Werk beschäftigt sich 
dann hauptsächlich mit den Schusswunden. — 
Die Schusswunden werden erst im Allgemeinen 
besprochen. L. spricht zu Gunsten des Debri- 
dement besonders behufs einer genauern Un- 
tersuchung und zum Zweck. der stets »nothwen- 


digen Extraction der fremden Körper. Die 
vielfachen in der neuern Zeit empfohlenen 


örtlichen Medicationen werden genau durchge- 
gangen und vor allem die Indicationen zur An- 
wendung des Eises präecisirt. Darauf folgt eine 
genaue Beschreibung der Symptome ‘der  ver- 


schiedenen Schusswunden und eine Darlegung 
der üblen Zufälle, als Entzündung, tiefe Eiter- 


ungen, Gangrän, Blutungen, Aneurysmen etc. 
Neue Beweise werden für die Seltenheit der 
primären Hämorrhagien vorgebracht. Zur Stil- 
lung der "eonsecutiven. Blutungen empfiehlt Z., 
auf: die "Theorie und. Erfahrung. gestützt, vor 
Allem die Unterbindung der beiden Gefässenden 
in der Wunde. : Die Betraehtung der 'Schuss- 
wunden im Speziellen beginnt mit der Beschrei- 
bung der Kopfwunden. Eine Reihe yon Fi- 
guren verdeutlicht die Verschiedenheiten der 
Schussverletzungen des Schädels und der frem- 
den Körper, die sie enthalten können. — Die 
Indieationen 'zur 'Trapanation, meint Verf., sind 
theoretisch sehr ausgedehnt, werden jedoch in 
der Praxis durch die. Schwierigkeit der Diag- 
nose sehr: beschränkt. — Die. Hals-. und Ge- 
sichtswunden bieten nach der‘ Mannigfaltigkeit 
der Organe und Gewebe, die sie treffen können, 
sehr grosse Verschiedenheiten dar. Die Wunden 
der. grossen Gefässe erfordern hinsichtlich der 
Diagnose und Therapie den grössten Scharf- 
sinn des Chirurgen und die grösste Entschieden- 
heit im Handeln. Die Schusswunden des Ge- 
sichtes setzen oft’ durch’Wegnähme eines grossen 
Theils des Gesichtsskelettes arge Verstümme- 
lungen ,' die’"jedoch "häufig "überraschend "gut 
heilen, freilich mit Hinterlassung einer bedeu- 
tenden : Deformität, die erst durch mechanische 
Apparate ‘oder durch die organische Plastik zu 
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beseitigen ist. Die betreffenden Deformitäten 
bespricht L. ausführlich und fügt dem betreffen- 
den Kapitel interessante Abbildungen bei. — 
Die penetrirenden Brustwunden mit Blutung nach 
Aussen sind auf die verschiedenste Weise be- 
handelt. ZL. räth, die Wunde zu verschliessen 
und nur bei drohender Erstickungsgefahr sie 
wieder zu Öffnen. — Das Capitel über die 
Bauchwunden bildet eines der bedeutendsten und 
ausführlichsten des Werkes. Die in die Bauch- 
höhle eingedrungenen fremden Körper sollen 
nach L. nicht der Natur zur Ausstossung oder 
Einkapselung überlassen, sondern sorgfältig auf- 
gesucht werden. Auch die verletzte Darm- 
schlinge soll man aufsuchen, nöthigenfalls mit 
Erweiterung der äussern Wunde. Hinsichtlich 
der Therapie der Bauchwunden werden zahl- 
reiche Methoden und Nähte‘ angegeben, bei 
denen man eine genügende Kritik nach den am 
Menschen gewonnenen Erfahrungen vermisst. 
Bei auftretender Peritonitis empfiehlt ZL., auf 
Erfahrungen gestützt, grosse Dosen Opium. — 
Die Projeetile «der -Schusswafien können sich, 
ohne zu penetriren, in die knöchernen Umhül- 
lungen der Bauch- und Beckenhöhle nach Durch- 
bohrung einer dicken Schicht von Weichtheilen 
einkeilen. Dann bestehen die grössten Schwie- 
rigkeiten für die Untersuchung und Extraetion 
des fremden Körpers und meist ist der "Chirurg 
unfähig, etwas zu thun. Die in das Becken 
eindringenden Wunden verletzen häufig die 
Blase, deren Verwundungen ausführlich in dem 
vorliegenden Werk geschildert werden. — Die 
Schussverletzungen. der ‚Extremitätenknochen sind 
in ihren‘ 'mannigfachen Verschiedenheiten durch 
zahlreiche sehr gute Abbildungen erläutert. Bei 
Besprechung der Behandlung ' dieser Verletz- 
ungen. stellt L. sehr. praktische Gesichtspunkte 
auf. Alle chirurgischen Neuigkeiten, über. deren 
Wertl. die Erfahrung’ noch nicht "entschieden 
hat, will er vermeiden und nur die einfachsten 
Mittel und Apparate angewandt wissen. . Um 
recht bestimmte Indicationen für ‚jeden: Fall 
aufstellen zu können, ‘hat Verf, die Schussfrac- 
turen: der Glieder mit grosser Sorgfalt in. ver- 
schiedene Categorien gebracht. Er theilt die 
Indicationen zu den Operationen in allgemeine 


und spezielle ein, und letztere werden bespro- 


chen nach... dem betreffenden. Gliede, nach; dem 
Sitz der: Verletzung,‘ 'nach »dem-Grad..der» Ver- 
letzung, nach den Verhältnissen, in denen sich 
der Verletzte befindet ete. Der Zeitpunkt, in 
dem eine Operation ausgeführt werden soll, 
richtet sich nach der Entscheidung des Chirurgen 
über die Erhaltung oder Absetzung: des ..Glie- 
des. . Liegt . die Indication. zur Amputation vor, 
so müss sie auch ohne Verzug ausgeführt" wer- 
den. Jedoch soll man, ohne ‘dass 'eine abso- 
lute Nothwendigkeit vorliegt, nicht während der 
Dauer der traumatischen Entzündung operiren. 





en ne siat S LSER! 
lungen Baer. ‚dieseot A! a Bernd 
et.»»In dem vorlie- 
ern erk et:sich „eines statistische Ta- 
belle; aus » ia die. Ampu- 
tation des» Oberschenkels. ‚wegen: Schussfracturen 
ein 5mialnschlechteres Resultat’ geliefert. hat 
als dierconservirende: Methode. Jedoch bedenke 
many, dass »die 'mit- Conservirung..des ‚Gliedes 
Geheilten «häufig fistulöse » Geschwüre.. und. be- 
trächtliche 'Eiterungen 'zurückbehielten, «die neue 
Gefahren veranlassten, und‘ dass. die. schlimmsten 
Fälle, die für die conservirende Methode gar 
keine: Aussicht; «boten; zur Amputation kamen. 
L.: ist mit»: Vorsicht rein‘ Anhänger »‚der: 'conser- 
virenden «Methode; » Wenn: er. in ‚seinem! Buche 
die numerischen «Resultate, die ‚die Wissenschaft 
geliefert hatj.zusammenstellt, ‚so. gibt er-zu,. dass 
man:: vielleicht» auf.dem'conservirenden Wege: izu- 
weitgegangen «istz/doch -seisdarüber. noch nicht 
der- letzte Spruch gethan:!— Die. zahlreichen 
statistischen Aufzeichnungen, die das. Buch ent- 
hält, sind.  grösstentheils dem .Krimkriege'‚ent- 
nommen»und wegenn:der ungünstigen ‚Verhält- 
nisse, diersichi gerade-in diesem Kriege fanden, 
mit--Vorsicht! zw.ib&urtheilen.“— Das. Buch. ist 
voll von ‚mützlichenBemerkungen;: die sich auf 
die :besonderen - Verhältnisse ‚des. Krieges .'be- 
ziehen. Die)sAnwendung des Chloroforms hat 
‚bei »deri..grossen Menge.» der»-Verwundeten‘-den 
Nachtheil, »die» Operationen »zu|.compliciren, zu 
verlängern:sund' dringende. Operationen zu ver- 
zögern.» Der Gemüthszustand der: Verwundeten 
ist. sorgfältig»zu beachten. Die: Kost: sei--um 
so: mehrsreineiistärkende,»-als: der-Soldat- durch 
vorangegängene-Strapazen geschwächt. ist. !Sehr 
praktische Vorschriften » gibt +. über,.die- Weise 
des Verbandes, über die Apparate zur Behanll- 
lung der Fracturen etc. Im letzten Capitel wird 
eine vollständige Instruktion für. den” Sanitäts- 
dienst im . Kriege’ gegeben." Man findet dort 
alles Wissenswerthe über das Personal und die 
Funktionen der,Militärärzte, über die materiellen 
Hülfsquellen, der. Ambulancen ‚und dex. Truppen- 
corps, über den Transport''der -Verwundeten etc. 
Verf. hält »sieli» dabei? nicht »allein- an: die“für 
die französische‘Armee bestehenden Vorschriften, 
sondern gibt die Modificationen und Verbesser- 
ungen an, die die Erfahrung der letzten Kriege 
an. die - Hand. ‚gegeben. ‚hat... — Das. Werk. ent- 
hält 1000 Seiten in U - und „ist. mit » 128 






Abbildungen Hunitirk« 2 re 
ad H 7: it were Esihrhh zu i > 
als ty Au iR 2a u nie 

u 

ur ang 

as ’ ER © wre 47 \ Si ; 
“a 4 Sa a a m 

x 8 Y ME. 
[a a lee Tine 2 DZ. UNE 

ns EEE en re ee r2 et 


Oanstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bad. IV. 


4 DD A: ne S- r Nu ve‘ x 
IIEBABRDELEBEN.AAH Mi zumrrrarad 


353 


er aa aber si: aueh Baba 


B. Journalaufsätze: a Monographieen, 
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I. Wunden. 
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eilt und. Wundbebandiune, nn All-. 
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1." Pavermier! Nouvelle "methode de reunion des‘ 'plaies 
“ ‚simples, sans! laisser ’de 'cicatrice nn 
ht 2 „‚rend. ‚de. ara ‚des. SC“, 57. r hr R Y 


2. ..Carlo ‚Corneo,.‚Ferita-, d’armay; da. Supagi Yeeiiea la 
20 ‚oseia ee con lesione dell’ arteria femorale, ‚Super- 
ee cia ® _Gazz. "med, italian. Lombardia, 34. 


„De laoupressure on nouv eau moyen "hemo- 


3. Fouchen. 
statique!” 'Seance' de la "societs de chirurgie‘ du 


2. sept. 63. Gaz. des Höp. 107. 


4. Piazza. «Nouveau melange' Bine Bullet. de 
Therap. Aoüt. 15. rc A 


5..Bottini. Studii cliniei sul Are ehrureen‚Annal 
univ. di Med. Maggio e ‚Giugno. 1863, 


6. ‚bandi. Di- alcuni militari rimasti feriti. ‚nella, strada 
ferrata presso Asciano. Firenze. 1862, 


7 "Gnepini, Strappamento del tendine del musculo. ‚Nessor 
'"® Jungo del’ pollice. 'Gazz. 'med.' ital. Tombardia. 15.° 


8." AT. "d'Hennezel. ‘Des sirtires” metalligies. E Sträst 
032) bourg. 1863. b ra R e re 


1. Tavernier’s neue Methode zur Vereinig- 
ung ieinfacher Wunden ist, folgende: Erischliesst 
die «Wunde zunächst »durch. Serres-fines und. er- 
setzt \ «diese, „wenn. «die, Blutung. ganz ‚aufgehört 
hat »durch.»Collodiumschichten, ‚indem-.er..vor- 
sichtig; ) eine «Serres - fines :nach.-der! andern -an 
eine andere Stelle setzt: oder.ientfernt« und jedes- 
mal den »freigewordenen -Theil.».der -Wunde-mit 
englisch » Pflaster und »Collodium »»bedeckt. u Z, 
wandte, diese-Methode «nach.der.: Exstirpation 
einer, kleinen „Eyste:,vom ‚Halse seiner. jungen 
Dame»an iundserzielte; dadurch.die te ner 
durch: uprinngd Eee nen Eure 
fi ar ae: BOTEN Knie a 

2. ee theilt ern Fall: von: en 
der. Arteria.’ femoralis durch »einens Schuss mit. 
Die Verletzung betraf einen: französischen. Sol- 
daten. Dies-Kugel! war anı.der) vordern. Seite 
in»der Mitte des. Oberschenkels!- ‚eingedrungen 
und. an! «der »hintern und. innern;' Seite'r wieder 
ausgetreten. Es»ifand siebs.ins„deri,Mitte des 
Oberschenkels bedeutende Schwellung, Härte 
und . ‚Temperaturvermehrung; „weiters 'abwärts 
waren.die:; Theile kalt:und unempfindlich. Erst 
am...8.!Tagei»nach ..der. Verletzung. fühlte man 


in. der. Tiefe Pulsationen; an demselben, Tage 


trat auch. eine ‚Blutung ein, «die ..zur. sofortigen 
Amputation nöthigte. 10, Tage. darauf..zeigte 
sich‘ Gangrän,.am.Rumpf "und „amı.15... Tage 
nach. der Verletzung verfolgte der Tod. Anı.dem 
abgesetzten 'Gliede' fand man. etwa. in der‘ Mitte 
des Schenkels die‘. Arteria ‚fem. zerrissen ‚die 
Stelle des; Risses. ‚lag. in ‚einer etwa, hühnerei- 
grossen, mit 'flüssigem Blute gefüllten. Höhle, 
in«der noch Fetzen.der Arterie-schwammen. Die 
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Muskeln und das Bindegewebe in der Umge- 
bung: waren in höchstem Grade mit geronnenem 
Blute durchsetzt. 


3. Foucher ist der Ansicht, dass die ver- 
schiedenen ' Methoden‘ der "Simpson schen Acu- 
pressur, nur in besonderen Fällen, als bei ossi- 
fieirten Arterien, ‚bei Blutungen aus. der. Tiefe 
buchtiger und gequetschter.- Wunden und: bei 
Nachblutungen, bei denen ' man. das die Blutung 


liefernde 'Gefäss nicht "genau ‘erkennen kann,. 


init Vortheil anzuwenden sind, dass dagegen 
das gewöhnlichere und leichter. zu applicirende 
Blutstillungsmittel Me kigaiur bleiben wird. 


4. Die» Bemerhueheng hämostatische Flüssig- 
keit besteht aus 4 
Kochsalz 15 'Thie. 
Liquor Ferr. sesquich!. 
in der Concentration von 30 Grad 25 Thle. 
destillirtem Wasser 60 Thle. 
Der Kochsalzzusatz soll die durch. den. Liquor 
Ferr. gelieferten Gerinnsel compakter machen. 

Die Flüssigkeit hat eine Dichtigkeit von 
200 un an 


>. Bottini rühmt die Chassaignae' BEN 
nage als ein vorzügliches Mittel zur Behand- 
lung bedeutender Eiterungen. "Die eingelegten 
Gummischläuche ‘sorgen in der besten Weise 
für ‘den Abfluss ‘des Eiters, ‘ohne die’ Gewebe 
erheblich zu: verletzen oder 'zu insultiren. »ie 
drücken 'und reizen ‘die Gewebe so wenig, dass 
man sie lange Zeit ohne den geringsten Nach- 
theil liegen lassen kann; 'sie gestatten die An- 
wendung’ jeder Art von reinigenden 'oder medi- 
camentösen Injeetionen und sorgen dafür, ‘dass 
alle Theile des Eiterherdes mit der injieirten 
Flüssigkeit in Contact kommen; sie verhindern 
bei dem fortwährenden Abfliessen des Eiters 
das’ Eintreten von Luft in »die Eiterhöhle; sie 
machen keine‘ bedeutenderen Continuitätstren- 
nungen der Gewebe und hinterlassen deshalb 
kaum merkliche Narben, — B. führt sodann 
einige Krankheitsfälle an, in denen die Drainage 
mit Vortheil angewendet wurde. 


6: Landi hat von 315 'Grenadieren, die bei 
dem Zusammenstoss zweier Eisenbahnzüge 'ver- 
letzt wurden,"'16‘ schwer‘ verwundete in Behand: 
lung gehabt und gibt eine’genaue Beschreibung 
ihrer Verletzungen. 3 von’'den 16° hatten nur 
Verletzungen der 'Weichtheile, die übrigen auch 
Knochenbrüche, und zwar fanden ‘sich 27 Kno- 
chenbrüche an den 13 mit Knochenverletzungen 
Behafteten, 2 Fracturen des Unterkiefers, 2° des 
Schlüsselbeins, 4’der Wirbelsäule, 5 des’Beckens, 
5 des rechten ' Oberschenkels, 2° des linken 
Oberschenkels, : 3 des rechten 'Unterschenkels 
und 4 des linken‘ Unterschenkels, ‘Bei unver- 
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sehrter Haut fanden‘: sich“ häufig‘ ausgedehnte 
(uetschungen: und "Zerreissungen “der Weich- . 
theile. Bei allen Verletzten »zeigte sich‘ eine 
grosse Niedergeschlagenheit ‘und ein 'hochgra- 
diger und langdauernder Wundstupor. 'Gewöhn- 
lich‘ ‘wurden die 'zerquetschten Weichtheile»gan- 
gränös. "Die Callusgeschwülste» waren «bei den 
meisten Patienten “sehr schmerzhaft und die 
Consolidation » des Callus verzögerte sich unge- 
wöhnlich. © 3” von den 16 Patienten starben ; 
10: verliessen. nach: 41/,. Monat‘ nn «das Spie 
ar und 1 Be in ern a 2 gen 

7, Gherini berichtet über einen Fall, in“ ‚den 
einem ‚jungen Manne durch einen: Pferdebiss: die 
letzte Phalanx des Daumens abgerissen «unddie 
ganze Sehne des Flexor pollicis longus‘ mit her- 
ausgerissen wurde. ‚Die Sehne hing: an: dem 
getrennten Fingergliede herab ; an ihrem’ freien 
Ende waren die abgerissenen Muskelfasern deutlich 
zu erkennen. Die Heilung erfolgte ohne. Stör- 
ung. Genau dieselbe Verletzung. ebenfalls durch 
Pferdebiss entstanden, fand @. "als 62. Beobach- 
tung in „Petri de Marchettis observationum 
med.-chirurg.  rariorum sylloge. Patav. 1664“ 
verzeichnet. — Einen ähnlichen: Fall beobach- 
tete @. vor 2 Jahren. Einem Manne, der eine 
Kuh an einem Strick führte, den er sich um 
den Zeigefinger geschlungen ‘hatte, wurden 
durch eine heftige Bewegung des Thieres die 
beiden letztenPhalangen des Zeigefingers abgerissen 
und die dazu gehörigen »Streck-' und‘ Beuge- 
sehnen herausgerissen.. Auch‘ in diesem Falle 
waren die Sehnen ‚an ihrer Vereinigungsstelle 
mit dem Muskel: getrennt. ‘Die Heilung: erfolgte 
in’4 Wochen. (Ref. 'hat dieselbe Verletzung, 
in ‚derselben Weise entstanden, erssurechen rn 
achtet.) | a 


b: Schusswunden. 
1. Franchini. Werita d’arma da fuoco guarita per prima 
 _intenzione ; storia raccolta nella 'Clinica del medico 
'divisionale dott." Arena. "Annal. univ.’ di’ Med. 
Milano. Giugno. 1863. 
2. Stearns. ‚Splitterung der Kugel am Knochen. 
med.. Times. ;N.,8.:VL 8. 
‚D« r84% de i 
3. Bellanger. Report of five cases of. Gunshot Injury of 
the Knee-joint treated at Mansion House Hospital, 
Alexandria, Virginia. May. 16. 1863. ' ge Journ. 
ofiiged.38c. July. (unkith pi+ gahe 
4. Waters: 12 Fälle von Sohussfräkturen des. Bbiichlit- 
kels, die im Militär-National-Hospital von Baltimore 
einer conservativen Behandlung unterzogen wurden. 
Amer. med. Times N. S. VI, 15. 16. Schmidt’s 
Jahrb. 120. p. 82. 


5. Lecomte. Untersuchung der ugitti in den Schuss- 
wunden der Knochen und Gelenke. Recueil de mem. 
de medic. et milit. IX. 2. p. 94. Schmidt’s Jahrb, 
120. p. 75. « 

[Handelt von der Diagnose der Projectile in 
den Schusswunden, von den jetzt und früher üb- 


Du. 
Schmidt’s .Jahrb.: 120. 
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vd ‚em und neuem Lu Untersu „und von den äl- 


\, ‚tern und a BReN ung ‚und Entfern- 
v "ung ter BAAR er an dp benen Instrumente. ] 
wur, tg I 


Br IR BEACH 
6. Baroffio, erite arme ch Rn Memoria 
 onorat jr del an Sp 1eorso ‚Riberi, Torino, ‚1862. 
vFrtyon borir par. Pre re 
„ " Qumtärd. Des! fractures du ‚fömur, is Tee project 
's de 1863. : 
SiHhienmient) mot 
wie A ir itiiäbenchreihtt re ‚Fall an 
der+ Klinik'' des':Dr.. Arena, Ein: Mann erhält 
aus: nächster: Nähe ‚einen Revolverschuss;: das 
konische «Geschoss dringt zwischen dem: 2. und 
3.» Metacarpalknochen auf. der’ ‚Dorsalseite ‚ein 
und «tritt (an. der. Volarseite- gegenüber dem 3. 
Metacarpalknochens wieder aus; Knochensplitter 
fanden sichrnichtsin«der Wunde. Unter einem 
zweckmässigen Verbande: und bei» Anwendung 
kalter Umschläge‘»trat eine Vereinigung durch 
prima intentioseim,nso : dass am«l&. Tage die 
euren Be EB |. war. 


wr ea ande hei. einer Erhissstienletzung 
des Oberarms- durch: ein Minie:Gewehr, während 
gleich nach der Verletzung schon ein Bleistück 
extrahirt war, nach 9 Wochen noch 3 Blei- 
stücke im’ der Wunde, von ‚denen das eine in 
den Knochen eingedrungen «war. Der Knochen 
war nicht rer sondern’ die Ming an ihm 
en 7 


er. ‚Mei Beliangei 5 Fällen von döchuee 
Shekera ua Kaisgeheniei sind nur 3 eenankg 
ee t 

Ei ssainund des ‚Bäintenkögel am 
innern -Condyl. femor., Ausgangsöffnung unter 
dem  » äussern '»Condy]. , Zerschmetterung des 
Condyl. intern.» Einige Tage: nach. der: Verletz- 
ung wurde.'eine'grosse Incision in: das Knie- 
gelenk : gemacht, Eiter, . Serum und zahlreiche 
Knochensplitter - ‚entleert. .' In’ den ersten‘ Wo- 
chen. war: der 'Verlauf nicht ungünstig, »bald je- 
dochv.stellten: «sich bedeutende Eiterungen: 'an 
dem Oberschenkel mit: .heftigem ‚Fieber ein und 
Patient ging am: der profusenEiterung 5° Wo- 
chen nach: .der- Verletzung: zu Grunde, ' Bei der 
Section ‚fand: man die Gelenkenden: der Tibia 
und »des Femuür !nekrotisch, ‘die Muskeln der 
Wade: und: desıOberschenkels - nit Eiter » in- 
Ailtrieko 
sb IE» Die gl gb: an. ‚der innern Seite 


des een der ‘'Tibia’ ein, ungefähr 4/, 


Zoll unter 'dem «Gelenk undıblieb .im: Knochen 
stecken.» 14,Tage: nach..der Verletzung wurde 
vergeblich die «Extractiom 'der‘'Kugel versucht. 
Eine heftigev Entzündung: des Kniegelenks und 
seiner Umgebungstellte'sich ein. -4 Tage nach 
dem ersten 'Versuch'.gelang 'von einer grossen 
Ineisionswundes ausı-.die Extraction der in dem 
spongiösen Gewebe der» Tibia ‚festsitzenden Flin- 
tenkugel.. Schon am Tage‘ darauf: zeigte sich 
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bedeutendes Fieber, ‚grosse Dyspnöe, :Icterus und 
2: Tage später‘ starb Patient... Der 'Leichenbe- 
fund war: folgender. An der innern und äussern 
Seite des Gelenkendes des Femur war das Periost 


‘ zerstört, sonst das Periost und die Knorpel am 


Femur gesund. "An der äussern Seite des Ge- 
lenkendes der Tibia ‘an einer kleinen: Stelle be- 
ginnende Necrose, sonst der Knorpelüberzug 
vollkommen erhalten, Ein Loch in dem obern 
Ende ‘der Tibia. von der Grösse einer: Minie- 
Kugel.. Das Kniegelenk bis 4 Zoll’ hoch am 
Femur mit Eiter erfüllt. Der Eiter sowie das 
Fettgewebe ikterisch gefärbt. Frischer -pleuri- 
tischer Beschlag der linken Lunge. Die linke 
Lunge im Ziestanıd der rothen Hepatisation, in 
ihrem untern. Lappen. kleine. Abscesse. : In der 
Leber nichts Abnormes. 

III. : Von der äussern Seite der Kniekehle 
war die Kugel bis zur untern Seite des Cöndyl. 
intern. femor. vorgedrungen, von wo sie kurz 
nach der Verletzung entfernt ‚wurde. Unter 
beträchtlichem Fieber eintretende heftige Schwel- 
lung‘ des Kniegelenks und Anfüllung desselben 
mit Eiter nöthigte am 10. Tage nach der Ver- 
letzung dasselbe durch eine Ineision zu öffnen‘; 
jedoch schon am 4. Tage darauf erfolgte der 
Tod. Die Section wies eine starke Anfüllung 
des Gelenks mit Eiter nach; der Condyl..extern. 
war vom Periost enthlösst, von der äussern 
Gelenkfläche: der' Tibia «der: Buiesielihkilung ab- 
gelöst ;. die Muskeln im untern Drittel: .des:Ober- 
schenkels. von: Eiter-umspült‘; die‘ innere! Seite 
des‘: Condyl. intern. ebenfalls von Periost ent- 
blösst, beginnende Nekrose am Knochen;:in den 
inneren Organen: nichts; besonderes:! erlag 

In diesen  3:Fällen sowohl als in:den: eye 
den: andern «nicht: näher » beschriebenen. Fällen, 
die’ gleichfalls  tödtlich endeten, hatte man die 
Erhaltung : des’ Gliedes: versucht» wegen.der un- 
günstigen Resultate , »welche nach.'.der Schlacht 
bei Cedar: Mountain: und-Bull» Run die in:Folge 
von: Knieverletzungen: unternommenen: Secundär- 
amputationen geliefert hatten. B:: kommt“ durch 
die gemachten Erfahrungen: zu »dem:» Schluss, 
dass bei: Schussverletzungen, ‘die: das Kniegelenk 
geöffnet haben, einzig: vom der: Ed 
tation rin zu erwarten sei. | 

‚43 Won, ‚den: 12: von: ee ufütgetheilteh 
sehr schweren: Schussverletzungen des ı Ober- 
schenkels, ‘an denen: weder "amputirt «noch‘re- 
secirt wurde, wurden :9 geheilt; (nämlich 1 
Fall von Schenkelhalsfractur, 2 Fracturen im 
obern, 2 im mittlern und 3 im: untern-Dirittel). 
Die‘ wegen’ 'Schussfraeturen ‘des Oberschenkels 
in ‘demselben Hospital vorgenommenen‘ Ampü- 
tationen und Resectionen lieferten dagegen ein. 
sehr 'schlechtes Resultat. » Von den‘ Amputirten, 
deren »Zahl» nicht "angegeben ist, »kam“«nur.1 
durch‘, . die:s8 Reseeirten erlagen "nach "kurzer 
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Zeit. 'W. rühmt (die Vortheile der Behandlung 
der 'Schussfraeturen des 'Oberschenkels mit’ dem 
Anterior suspensory 5 Smithr 
31% Do eg tr ao au Igor oag RP 
CH ie ups mr! 

- (mit); Einschluss ‚der‘: PER A 


1. rn 2. Unterbindung ir "Arteria, Carotis 

. "communis bei zunehmender Compression des Gehirns 

‘in. Folge’von’ Blutaustritt häch einer Kopfverletzung. 

‚ Med. Times and »Gaz. en 13. Schmidt’s ie 
120..p. 322: 


2.. Stoll. „Seltener Fall von nn des Kopfes; 
Würtemb. Corr. „Bl. „KAXI. 10, ‚Schmidts Jahrb, 
120. P- 2 Pie 


3. Caire. Storia digrave ferita al capo, con lesione e 
" perdita di sostanza 'cerebrale; ‚cürata, eg Gazz. 
med. ital. Prov. Sarde. z 57 , 


4. Gelle;: -Observations‘ etıreflexionsısur les: fracikikbs de 
la base, du, cräne. „Bulletin. de, la Societe ‚anat, ‚de 

‚ Paris. Annali univers. di Med, Milano, Gennajo. 
1863. IRRE 


d- Heincke, Complicirter Splitterbruch der Nasenbeine und 
"Nasenscheidewand' "mit 'Hirnerschütterung. '' Jahres- 
bericht der Greifswalder: Be Klinik (1860). Greifsw. 
Beitr. U., 1. " 


6. Heineke. Chirurg. lies Pr. Geh. Rath un 
Bericht über das Jahr 1860. Greifsw. Beitr. VI. 1, 


7. Louis de Mirbeck. Des fractures. et des enfoncements 
du cräne du foetus' pendant l’accouchement. Thöse. 
an impr. Silbermann. 4. ar p-) 


enges Re 
% Euhienp Fordkdn räth in Fällen: von zu- 
nehmender »Compression des’ Gehirns‘ in Folge 
von Blutaustritt nach'einer‘ Verletzung; um» die 
drohende Gefahr zu‘ verhüten', die. Unterbind- 
ung ‘der: 'Carotis communis’ vorzunehmen. + Zu- 
nehmender Hirndruck’ wird‘ dureh®:Blutergüsse 
veranlasst, die ausserhalb der Dura’ mater in 
der Regel aus: dem’Gebiet der Arteria‘ meningea 
media, ‘innerhalb’ der  Arachnoidea in der Regel 
aus ‘dem Gebiet der‘ Carotis interna "kommen. 
In dem: letzteren: Falle ist gewöhnlich"eine be- 
deutendere ' Gehirnzerreissung im» ‘Gebiet ” der 
mittleren Schädelgrube vorhanden; viel seltener 
sind 'Zerreissungen des‘ Kleinhirns und‘ des hin- 
teren Gehirnlappens, also im  Gebiet'der' Arteria 
vertebralis. Bei Verletzung der Arteria 'menin- 
gea: media findet sich vollständige‘ Hemiplegie, 
auffallend lautes. Schnarchen; Blasen’ am Mund: 
winkel, erweiterte unempfindliche Pupille, Para- 
lyse der Blase «und 'desMastdarms. «Durch die 
an der “der Hemiplegie’ entgegengesetzten Seite 
gemachte ' Unterbindung‘ der ' Carotis communis 
ie RR die wann sistirt. AD DE 


12% Stoll behandelte einen 24 jährigen Mann, 
der 2“ hinter dem linken Stirnbeinhöcker einen 
Messerstich ‘erhalten "hatte, Es fand sich eine 
7'“ ‚lange viel  gelblich-seröse : Flüssigkeit ab- 
sondernde Wunde, :von der: wohl’ der entblösste 
Knochen gefühlt, aber keine Knochenwunde 
entdeckt werden konnte. Am’ Tage nach der 
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Verletzung das Sehvermögen "auf dem linken 
Auge aufgehoben, die Pupille verengt. In den 
nächsten Tagen darauf Schlummersucht, Schwer- 
besinnlichkeit, Kopfschmerz. Am Anfang der 
zweiten Woche grosse Unruhe, Gehör und Auf- 
merksamkeit ‚verschärft, die Pupille des: linken 
vollständig erblindeten Auges‘ weit und »starr, 
beginnende Lähmung der rechten Gesichtshälfte. 
Endlich: unter: zunehmendem 'Sopor: Krämpfe in 
der ' gelähmten' rechten:  Gesichtshälfte ,' darauf 
Lähmung: des rechten 'Armes,'sodann’"des'rech- 
ten’ Beines ‘und Tod am 16.-Tage: 'nach: der 
Verletzung. ' ‚Beit der Section zeigteisich,: dass 
der ‘Stich durch den: Knochen," die Dura‘ maäter 
und den ‘vordern‘Hirnlappen hindurch‘ bis zur 
Schädelbasis gegangen war ;j:ein ‘fremder Körper 
war nieht‘ zurück 'gebliebeny> 2 kleine'an ‘der 
Stichöffnung "abgelöste Knochensplitter ' waren 
mit ihren Rändern “nach vinnen gedrängt. © Am 
linken kleinen ’Keilbeinflügel' 2 kleine‘ Knochen- 
splitterchen abgelöst; durch den linken kleinen 
Keilbeinflügel' ging eine Fissur‘bis- zum‘ Sehloch, 
In der Umgebung der ea em a 
a er DR x f sol sa 

3. Onibe behändelte eine‘ ehr sähe Kopf- 
verletzung: bei einem 6 jährigen ' Mädchen, wel- 
ches "aus seiner! Höhe von .:5 Meter: auf einen 
gepflasterten Hof gefallen war. An .dem: stark 
geschwollenen Kopfe fand sich in der rechten 
Supraorbital- und ' Schläfengegend eine grosse 
gerissene - Wunde; die rechte: Seite des Stirn- 
beins, das rechte Scheitelbein, Schläfenbein, und 
das rechte » Oberkieferbein waren: zersplittert, 
grosse Knochenstücke‘ waren in die 'Gehirnsub- 
stanz eingedrungen, und Gehirntheilchen ' bedeck- 
ten die Schläfe und: Wange;  einige'«Knochen- 
splitter- "standen aus: der Wunde hervor. Die 
Lider des rechten Auges‘ wären'isos'stark "durch 
Bluterguss ausgedehnt, ‚dass das Auge‘ nicht: ge- 
öffnet werden: 'konnte‘, dabei" Bewusstlosigkeit, 
Puls kaum  fühlbar,» unwillkürlicher: Abgang ‘von 
Urin und »Faeces. 21,3%. grosse Stücke. ‘von dem 
vordern untern ‘Winkel des 'Stirnbeins',; die tief 
in» das Gehirn hineingedrängt ' waren,» "wurden 


sofort extrahirt, ses: blieb danach: ein: Loch von 


5 Ctms Länge »und. mehr alsı:2 :Ctm. Breite 'zu- 
rück.» Die das Loch ‘umgebende: Knochenpar- 
thie war gleichfalls stark deprimirt; wurde je- 
doch wegen mangelnden 'Stützpunktes, und da 
man nachtheilige Wirkungen von‘ weiteren In- 
sulten fürchtete, ‘nicht erhoben. -Die“noch mit 
der: Umgebung / im’ Zusammenhang ' stehenden 
Ränder der  zerrissenen Dura 'mater : und».des 
periosts wurden. sorgfältig an ihre: Stelle  ge- 
bracht, die Wundränder einander genähert, und 
darauf die mit‘ einem Salbenläppchen: bedeckte 
Wunde ‘mit » kalten Umschlägen behandelt. 
Während ‚der Dauer der : Kur stellte sich ein 
Prolapsus. der Gehirnsubstanz ein,. der jedoch 
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später 'allmälig: wiede PERF wurde, Ohne 
weitere: Abstossung «von: +Knochensplittern, und 
mit ‘Wiedererhebung der:deprimirten Theile trat 
endlich: die Vernarbung: der ‚grossen: Wunde ein, 
so dass Patientin nach 73 Tagen. .das ‚Spital 
wieder verlassen konnte. Der Knochendefect 
hatte sich nicht wieder ersetzt; über dem: äus- 
sern Winkel des»rechten‘' Auges bedeckte in 
einer Ausdehnung‘ von 2 Ctm- in.der Höhe und 
1 Ctm. in der Breite eine dünne Narbe die 
Gehirnsubstanz, und die Bewegungen des Ge- 
hirns konnten hier gesehen werden. Uebrigens 
war ‚die. kleine, Patientin vollkommen ‚wieder 
hergestellt. see 

4. Gele re 5 ice der Schä- 
delbasis, von diesen verliefen 4 parallel mit der 
Achse desFelsenbeins, eine ging'perpendiculär durch 
das Felsenbein. Der Schlag hatte in diesen Fällen 
das Hinterhauptsbein und das Schläfenbein ge- 
troffen und stand die Fractur an diesen mit der 
Bruchlinie des Felsenbeins in Verbindung. Die 
Autopsie ‚erklärte in. allen Fällen die wählend 
des Lebens'beobachteten Symptome. Die per- 
pendieulär zur Achse des Felsenbeins verlaufende 
Fractur beständ ınit dem’ Ausfluss einer reich- 
lichen serösen Flüssigkeit, in den 4 übrigen 
Fällen. zeigt sich ‚ein »blutiger :Ausfluss aus ‚dem 
Ohr, der Nase und Blutunterlaufungen unter der 
Conjünetiva, je nach dem Sitz und der Aus- 
dehnung der Fractur. In den 4. letztgenannten 
Fällen trat der Tod schon nach 24—75. Stun- 
den .ein,: die Patienten gingen an..der,‚Commotion 
des Gehirns: und ander: Compression- desselben 
durch Blutergüsse zu Grunde. Die Extravasate 
fanden sich theils unter der Dura mater an der 
Stelle der Fractur, theils an der der Fractur 
entgegengesetzten Seite. Bewusstlosigkeit. und 
Lähmung stellten ‚sich gleich nach der. Fractur 
ein und. dauerten ‚bis.-zum. Tode, In: dem 
Fall.:von . perpendieulärer . Fractur..des. ‚Feisen- 
beins zeigte sichim : Anfang nur‘ Taubheit, 
Facialparalyse, ‘seröser Ausfluss aus dem Ohr. 
Patient kam erst am dritten Tage nach der 
Verletzung in das Spital, gegangen, und. beant- 
wortete alle an ihn gestellten Fragen. Am 5. 
Tage:nach »der‘-Verletzung stellte‘isich. eine" En- 
cephalo: + NE ten der .'-Patient« endlich 
rn ibersurdtan dien | | 
HErT 7 Bob von :Heineke | beschriebene. Fall 
von ‚complieirtem- Splitterbruch der 'Nasenbeine 
und\» Nasenscheidewand: mit | Hirnerschütterung 
betrifft» “einen 23, jährigen Mann ‚der 'von dem 
Drehbalken  eineri schwer belasteten » Winde in 
das Gesicht geschlagen: ‚war. ‚Die : Nase : war 
eingedrückt und durch mehrere unregelmässige 
Wunden: zerrissen. 's.13- grössere und kleinere 
Knochensplitier wurden ‘aus der Nase . extrahirt. 
Darauf die Wunden: durch Suturen. vereinigt 
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und! Gesicht-und Kopf mit'kalten  Umschlägen 
bedeckt... Am nächsten Morgen: völlige Bewusst- 
losigkeit;,'erst am:'3. Tage nach! der,Verleizung 
kam: Patienti'wieder: zu. sich. ;, Während: 'er bei 
der: Untersuchung: und: Naht. de Wunden! über 
den Hergang der: Verletzung: 'genau (berichtet 
hatte, zeigte sich jetzt: alles, was von ‘der Zeit 
kurz «vor der.» Verletzung :bis> nun: passirt war, 
völlig-aus’ deni Gedächtnis getilgt. : Die »Wun+ 
den heilten ‘prima »intentione, und: Patient: konnte 
schon. nach 8: Tagen: das irankmihafiit Falaches 
venlannekäin la | ni Boruusr 
6% y Heinakd'ns Bericht snird ein Fallı-von 
Werldnsong des. :Gaumens:. erwähnt, der bei einem 
Sjährigen Knaben » durch den Shane mit einem 
Stock: in den Mund ıentstanden.wär. Der weiche 
Gaumen war ‚in nicht: geringer «Ausdehnung von 
dem. harten Gäaumen:nabgerissen, und. dadurch 
eine dreiseitige Lücke;.zwischen; hartem! i»und 
weichem Gaumen hergestellt. Durch eine Ei- 
sendrahtsutur ,„..die von! .Bardeleben. nicht ‘ohne 
Schwierigkeiten. durch den. -harten‘, und. weichen 
Gaumen geführt‘ wurde, gelang die Vereinigung. 
Am.,8. «Tage. darauf ‘wurde die Nahtventfernt; 
die ‚Wunde ‚war! bis‘, auf eine; kleine Stelle''ge- 
heilt: » Die noch zurückbleibende kleine Oeffnung 
heilte in. kurzer Zeit durch: Granulationen.' 


d. Bauchwunden.: es; 


. Parmentier. Plaie penstrante de Vabdomen. 
'"""medicale. 131. 


. Batwell. A Case of Rupture of the abdominal Walls. 
Med. and Surg. Report, 1862. Gaz. med. de Paris. 
1862.,.47.. Annal. universal; di Med. Milano: Gennajo. 
1863. } 

.ı Ducachet. Sonderbare ‚Sehussyerletzung. ge med. 
Times. N. S. v1. 12. Schmidt’s Jahrb. 120. p. 81. 

4, Dewitt Peterss. Schusswunden des Bauches “und Ma- 
Sens. Amer. med. Times N. 8. v1. = "Schmidt’s 

 Jahrb. 120. P: 83. | ie sen 


Ge; 


 L’Union 


DD 


oo. 


il: ea Henickitet: en folgenden Fall 
vonwpenetrirender: Bauchwunde. Ein 30 jähriger 
Mann -:erhielt' von seinem Stier: einen »Stoss mit 
dem Horn und wurderiihm:»hierdürch» etwa 2— 
3 Ctm. über der rechten Leistengegend eine 12 
—15 Gtm.s lange Wunde: beigebracht mit un- 
regelmässigen: nach. aussen »umgeworfenen Rän- 
dern.» Ein 2: Meter: langes» Darmstück:: ragte 
aus. ider, Wunde hervor... Kurz’inach der Ver- 
letzung ». wurde | das Eingeweide nicht ohne 
Sehwierigkeit :reponirt. 3Stunden' darauf: wurde 
Patient in das hospice »de'Charentön gebracht. 
Man: fand hier, dass das: Eingeweide (ein Stück 
Ileum) nicht in die Bauchhöhle reponirt, sondern 
nur in’ eine über«dems» obern Wundrand gelege- 
Bucht der Wunde: hineingedrängt ı war. Es 
wurde :desshalb wieder hervorgezogen und sollte, 
da es unverletzt war, nun in. die Bauchhöble 
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zurückgebracht werden. ‘Die Reposition gelang 
dem behandelnden Arzt «(Deguise): jedoch’ Verst, 
nachdem ‘die Bucht "der Wunde "aufgeschlitzt, 
und «die Wunde des 'Peritoneum (die\gerade''so 
viel’ Raum‘ bot, "um 2 Fingerspitzen einzuführen) 
noch!um © 2’%Ctm."nach® ‘oben ) erweitert war. 
en 2 Ka egge rg UEENREEN 


bedälktit 3. Tage: lang zäh denl Yonlewing 
war das Befinden‘'des‘ Patienten’ ziemlich schlecht, 
namentlich:litter‘an Uebelkeit, Erbrechen, und 
Schmerzen im Leibe. Reichliche Stuhlentleer- 
ungen, die durch ein Sennainfus bewirkt wurden, 
führten: jedoch ' schnell eine‘ Besserung herbei. 
Am: 4.'Tage nach der: Verletzung wurden »die 
Nähte entfernt; die Wunde «hatte ein.: gutes 
Aussehen! ' Allmälig''besserte‘'sich der Zustand 
des Patienten’ immer mehr; und ‘schon 48: Tage 
nach ' der Verletzung ‘konnte er'als eisen 
BR das gg verlassen. ©. 


2. Batwell Heobächtete eine vollständige 
Zerreissung‘ der vordern Bauchwand. während 
eines Hustenanfalls bei einer alten, dem Trunke 
ergebenen Frau. : 11/, Zoll‘ unter dem Nabel 
fand » sich eine: quere 4 Zoll lange Wunde, in 
deren Grunde die Muscul. recti zerrissen waren. 
Ein Convolut von Därmen und Netz hatte sich 
hervorgedrängt. Nach Reposition der Einge- 
weide wurde die Wunde durch Suturen vereinigt. 
4 Tage darauf riss die Wunde bei eintretenden 
Brechbewegungen wieder von einander; es stellte 
sich Peritonitis ein, an der die, Patientin bald 
zu. Grunde ging. 


3. Ducachet beobachtete eine Schussverletz- 
ung, bei der der Drahthenkel eines von dem 
Patienten getragenen Blechgefässes von der 
Kugel fortgerissen mit der Kugel etwa 2" über 
und, vor der , spina. ant: sup. 0ss. .ilei in die 
Bauchdecken eingedrungen war, ©: Die Kugel 
verlief 8' weit durch die Bauchmuskeln und 
blieb 1” links unter‘ dem: Nabel ‘stecken; hier 
ragte auch ‘das Dralitende aus‘ der Haut: hervor. 
Die Eingangsöffnung‘ war: so weit, dass man 

gig einführen konnte. 


iu Ms Dewitt Peterss :theilt folgenden Fall 
mit. Ein: 19 jähriger ‘Mann: bekam einen Re- 
volverschuss in‘ den Unterleib. ‘Die Kugel drang 
2 über dem Nabel! und 1. zur ‘Seite der Jumta 
alba ein,» und "trat unter der ‚10, Rippe wieder 
aus, Sofort Blutbrechen, ‚das‘sich auch ‘in den 
nächsten Tagen‘'wiederholte.'', Blutige "Stühle 
unter grossen »Schmerzen. ‘Patient überstand 
die ‚folgendes akute Peritonitis.' 2 Monate"lang 
traten» noch 'die’ Ingesta-durch‘ die‘» vordere 
Wunde hervor: Dann heilten die’ Wunden‘ und 
Patient kam »wiederozu" Kräften. —«Einen"ähn- 
lichen : Fall! beöbachteter«D.ı«P. im’ Mexico. Ein 
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Mann erhielt“im Bett liegend‘ einen Messerstich; 
das Messer “drang etwa in .der nämlichen' Ge- 
gend“ein, und'ging“ nach hinten ‘hindurch bis 
in'sdas' Bett“hinein. sehen WE WENDE 
Wagen «Monaten! 85 Eysa. nltasit 
yeisumydeomfi  erl 
or di Siasaeye yahei Idain aba Se 
sr Sehe e::Gelenkwunden ..:% 

bes ‚(vgl Ne 


4 Pre ’0# 


HURGE RT SIRHEN 


Kasten Albert Leon Gangi. 
_genou. These. 
(42 p.) 

Leonard-Martial de Bourilhon. Des plaies An seh ee 
Particulation tibio-tarsienne au point de vue de.leur 
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1. Prof. “Dr® E. “Gurlt. Handbuch der Lehre "von den 
Knochenbrüchen. 2. Thlı 1; 'Lfg.:Mit'3L-in.den Text 
eingedr. Holzschn., sämmtl, nach, Orig,-Zeiehngn. dee, 
Verf. Lex. -8, (868 8 1 Hamm. Grote. 


Frank Hastings ‚Hamilton. a practieal treatise on un 
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proved. Ilustrated’ by '285 woodeuts. 'Philadelphie. 
Blanchard ‚& Lea. 8.1(751:P.) un 0% 
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3. H. Schulte. Beiträge zur disc Chirurgie oder 
Beobachtungen ‘und Bemerkungen‘ über 'die zweck- 
mässigste Therapie der. complieirten: Fraeturen und 
. d.. Körperverletzungen überhaupt. 8. Bochum. Stumpf. 


4. van de Loo, ‚Der ‚amovo-inamovible Gypsverband,,in 
Vorträgen bearbeitet. Mit 20 Abbild. Venlo. 1863, 


5. Port. Ueber den Gypsverband, Deutsche Klinik. 33, 34. 
Schmidt’s Jahrb. 120. p. 329. gi 

6. Heineke. Chirurg. Klinik des Geh. "Rath vers 
Bericht über das Jahr 1860.  Greifsw. Beitr. IE. 1° 

7. Bourguet. Pseudarthrose' des Oberschenkels, erfölgreich 
mit. reizenden Injeetionen :behandelt. Gaz;:des: Höp. 
61.. Schmidt’s Jahrb...120..p..324. ., u 

8.-Heinekg. .2 Fälle. .von ‚Pseudarthrose. Chirurg. Klinik 
des Geh. Rath Bardeleben. „Bericht über das „Jahr 
1860. Greifsw. Beitr. I. 13 
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5. Port gibt eine Modiäoatlon des Appige 
bandes an, durch ‘die das Einkleben"der’Haare, 
und das desshalb oft nothwendige Abrasiren 
vermieden werden, ferner bei der Abnahme des 
Verbandes das Aufschneiden ‘unnöthig. gemacht 
werden soll. Zw: dem’ angegebenen Zwecke soll 
das Glied in ein Leinwandstück straff eingehüllt 
werden, das an irgendeiner Seite mit’besonders 
construirten Doppelhaken “aus Eisenblech zusam- 
mengeheftet wird. ‘Sodann wird »das Leinwand- 
wandstück: mit Gypsbrei dick: bestrichen‘,“ und 
darauf noch mit‘ Gypsbrei .bestrichene‘ Lein- 
streifen in „der Längsrichtung rdes'Gliedes "ange- 
legt.©»Nach‘ dem Erstarren“'werden «die Haken 


FITTAHRALER 2 





usgezogen ,.undvrdie, zu-beiden d 
Sunkkaiherndssiigalicie leeren 
leinwand an ihrer;»äusseren'-Seite «mit 'Gypsbrei 
bestrichen nach.-aussen umgeschlagen. Auf diese 
Weise bekommt:.man von vornherein «gleich 
einen: gespaltenen :Gypsverband;, ‘den ‘man zur 
Abnahme» blos auseinander zu ziehen «braucht: 
— Pongibt vendlich »noch ‚any wie sich’ aus 
schlechtem Gyps« durch Brennen» ‚brauchbarer 
familien. lässt: an ieh wie 
ae euere erh 3 . 
“6.'Aus Heineke's Bericht habe wir hervor, 
dies ‚bei: den 1860. im\ Greifswalder. dörainlerie 
hause: beobachteten 22 »Knochenbrüchen mit ge- 
ringen‘: Ausnahmen««(Schenkelhalsfractur,  Unter- 
kieferbruch) der:Gypsverband in Anwendung-kam, 
und dass mit Hülfe‘dieses «namentlich .bei Unter- 
schenkelbrüchen' ‚seinem -Oberschenkelbruch, und 
2 Brüchen des chirurgischen Halses des Hume- 
rus die günstigsten Resultate erzielt wurden. 
Die Anlegung des: ‚Verbandes bei der Ober- 
schenkelfractur. und... den «Brüchen im: obern 
Einde.:des Humerus wird: ausführlich beschrieben. 
Als besonders» interessant‘ erscheinen folgende 
2: Fälle. 1) Fraetur‘ des: -Oberarmes in der 
Mitte bei einem :14/, jährigen‘ ‘Knaben. Geringe 
Verschiebung, ‚jedoch bedeutende Geschwulst, 4 
Ctm. Umfangsdifferenz der beiden Arme. Hand 
und Vorderarm kühl, Radialpuls nicht zu füh- 
len. Aus» den : angegebenen Erscheinungen 
wurde auf. Ruptur eines bedeutenderen  arteriel- 
len. Gefässes geschlossen. Gypsverband, Eis- 
umschläge. Schon am nächsten Tage hatte die 
Geschwulst 'beträchtlich abgenommen; der Ra- 
dialpuls war wieder zu fühlen. Es stellte sich 
Eiterung am' Oberarm-ein, die Anfangs ziemlich 
mächtig, ‚nach etwa 14 Tagen: fast ganz ver- 
siegte. In dieser Zeit war auch. die Fractur 
geheilt. 2) ‘Complicirte Fraetur' des Olecranon 
und einfache Fractur‘ der  Mandibula dicht vor 
dem Winkel.: Das abgebrochene Olecranon trat 
durch“eine Hautwunde hervor; am Unterkiefer 
nicht »unbeträchtliche Verschiebung der: Bruch- 
stücke. ‘"Totalresection des Ellenbogengelenks. 
An'dem Unterkiefer wurde kein Verband ange- 
legt;; Patientin ‘(eine Irre) sprach sehr viel und 
ass schon» in den’ ersten Tagen nach der Ver- 
letzung feste Speisen; trotzdem war nach: 3 
Wochen mit kaum merklicher Difformität die 
‚Heilung: des Unterkieferbruches eingetreten. Nach 
12,Wochen :war auch die Resectionswunde mit 
Hinterlassung einer: 2... neo 
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UT eh kirsiidke: in einem: Fall: von 
Pssödazihupge des’ Oberschenkels in Folge eines 
vor ‘51/3 Monat'erlittenen Schrägbruches, : nach- 
dem nutzlos die" Acupunktur versucht war, 'rei- 
zende Injectionen‘ zwischen die: Bruchstücke mit 
gutem Erfolge an.""'Zunächst: injieirte er mit 
‚einer Pravaz-Chariere’schen‘ Spritze »7: Tropfen 
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einer Lösung‘; von 1 Theil: Ammonium | jcausti- 
cum 'auf:2: Theile :Wasser.: Es»folgte.darauf nur 
ein geringes‘ Brennen , sonst keine. ‚Reaktion, 
Nach: 3 ‚Tagen: wurden: 20 Tropfen derselben 
Lösung» injicirt. "Eine ‘geringe Anschwellung an 
der: Injectionsstelle: stellte sich ein, «verschwand 
jedoch'nach 4 ‚Tagen wieder. »Num‘wurde ‚ein 
Dextrinverband angelegt , der bei. einmaliger 
Erneuerung ‘13 Wochen: liegen blieb. „Danach 
war die: Consolidation vollendet: Patient behielt 
zwar eine Verkürzung von 6 Ctm.,; Koss je 
doch bald wieder ‚gehen. 4 


8. Heineke erwähnt 2 Fälle von Pretidät- 
throse. 1) Pseudarthrose des Oberschenkels bei 


.einem '19jährigen jungen Manne, der vor 7 


Jahren gleichzeitig einen einfachen und "einen 
complicirten Bruch des rechten Öberschenkels, 
einen Bruch des linken Oberarms und 'eine Lu- 
xation des rechten Oberarms durch Maschinen- 
gewalt erlitten hatte. Der rechte Oberschenkel 
war um 4 Ctm. verkürzt, und auf der Grenze 
des oberen und mittleren Drittels fand sich eine 
Pseudärthrose mit äusserst geringer Beweglich- 
keit. Da Patient mit dem Bein sehr gut gehen 
konnte, und die Pseudarthrose nur sehr geringe 
Störungen veranlasste, so wurde dem Patienten 
durch eine genau um den Oberschenkel an- 
schliessende Blechkäpsel die nöthige Hülfe ge- 
leistet. 2) Pseudarthrose des Unterschenkels bei 
einem 43jährigen Manne in Folge eines vor 5 
Monaten erlittenen Schrägbruches. Zerreissung 
der ligamentösen Zwischensubstanz in der Chlo- 
roformnarkose, Gypsverband, Heilung. 


b. Einzelne Fracturen, 
in topographischer-Reihenfolge. 


1. Bevan. 'Eigenthümlich verheilte ‚Fractur'des Zahnfort- 
satzes, Dublin. : med. press. 18. Febr. Schmidt’s 
‘ Jahrb. 119. p. 75. “ 

2. Potter. Halswirbelfractur. Operation wegen Compres- 

"sion des Rückenmarks. Americ. med. Times. N, 8. 
VI. 2. Jan. 10. Schmidt’s Jahrb. ‘119. 'p.' 305. 

3. Erichsen. 'Fall' von Fractur und Luxation des 6. Hals- 
wirbels. Petersburger med. Zeitschr...IV...1. p. ‚32. 
Schmidt’s Jahrb. 119. p. 209. 

4... Palmer. Deseription of an Apparatus .devised for Frac- 
ture, of the Clavicle. Amer. Journ. for Med. Sc. July. 

5. Eckert. Fractur der Mittelhandknochen ; spätere Am- 
putation des Vorderarms. Wien. militärärztl. Ztg. 9. 
1863. Schmidt’s Jahrb. 119. p. 212. 

6. Appareil pour les PERWERDIRE ag la rotule.  Gaz. 
Höp. 123. ? 

7: ‚Martin. Comminutivbruch ol Unterschenkel; Doppel- 
„amputation; Heilung.,; Brit._ med, ‚Journ. „Jan. 3. 
 Schmidt’s Jahrb. 119. p. -306. 


des 


8. Laugaudin. Complieirte Fractur "von A Metatarsus- 
"© Knochen. Gaz. des nz 41. a eLe Jehrb. 118. 
P- 212: 


I 
: Bakan benaitshbt eine zufällig in einer 
Leiche eines‘ 40jährigen Frauenzimmers ; gefun- 
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dene Halswirbelabhotinität;, die nur" von einer 
früher 'stattgefundenen Fraetur ‘des Dens epistro- 
phei mit partieller Luxation des Atlas nach vorn 
abgeleitet werden konnte. »Es’fand sich nämlich 
der ‚Zahnförtsatz durch‘ Knochenmasse' mit dem 
vordern‘ Umfange: des“ Hinterhauptsloches  ver- 
wachsen, "dagegen -ein 3/y‘' langes, festes, fibröses 
Gewebe‘ zwischen dem "Zahnfortsatze « und: dem 
Körper des Epistropheusz; durch diese Bindege- 
websmasse verlief‘ das‘ ligam. (dentis“trausversum 
hindurch, das»jedoch"seine’vordere glatte Fläche 
eingebüsst hatte. ‘Die unteren Gelenkflächen"des 
Atlas standen ein-wenig; vor. den oberen Gelenk- 
flächen des‘ ‚Epistrophens, und; wurden. in dieser 
Stellung . durch, eine kleine vom Epistropheus 
AUEEPEIEPUR Knochenwücherung, fisirt, 
Su 
Rate VA I; einem anal der 
jan Pe sich. Fraeturen mehrerer unterer Hals- 
wirbel mit Lähmung der Extremitäten und des 
Rumpfes zugezogen. hatte, behufs Beseitigung 
des Druckes die operative. Entfernung des Dorn- 
fortsatzes des 6. Halswirbels und des Bogens 
des..5. Halswirbels,- welcher abgebrochen und 
stark nach vorn disloeirt war., Die, ‚Operations, 
wunde heilte zwar; die Lähmung blieb aber im 
Wesentlichen dieselbe, nur waren die Beweg- 
ungen«der linken Hand: etwas. freier ‚geworden, 
3 Jahre später, wurde P, von demselben Kran- 
ken, ‚dessen Zustand - sich nicht geändert hatte, 
wieder. ‚eonsultirt, und entschloss sich nun zu 
einer, zweiten Öperation, um ‚etwa bei der ersten 
Operation übersehene disloeirte und das Rücken- 
mark comprimirende Bruchstücke nachträglich 
zu entfernen. Der 4., 6. und 7. Halswirbel 
wurde entfernt. [}]:- ‚Wiedervereinigung des zer- 
quetschten -Rückenmarkes war. nicht seingetreten, 
und hatte deshalb auch die 2. Operation keinen 
Erfolg. a von dem Verf.‘ ‘beobachteten, 
und zum Theil früher in ähnlicher, Weise (in 
einem Fall sogar mit dem vollkommensten Er- 
folge) . ‚operirten Fällen von Halswirbelfractur 
mit Compression ‘des Rückenmarks will ser die 
Bemerkung: gemacht ‚haben; dass ."1).. das. aus 
einer Armvene 'entnommene' Blut 'arteriell "war, 
und 2)‘ die Patienten "in den ersten "Wochen 
nach der Verletzung abmagerten, dann ein Still- 
stand in der Ernährung eintrat, und endlich. die 
Patienten an. ATBEFRALR, wieder zunahnien., 
Bu > Esiähseni (binbaikkeite; Ekisieihen Fall. von 
Wirbeiwerkunnie: Ein 35jähriger Mann fiel aus 
bedeutender Höhe auf den Kopf; "darauf kurze 
Zeit Bewusstlosigkeit. Bei der am 3. Tage 
nach der Verletzung vorgenommenen Untersu- 
chung fand man heftige Schmerzen im Nacken 
dem 5. und 6. Halswirbel entsprechend spontan, 
namentlich aber durch Bewegungen und Druck 
gesteigert, vollständige‘ Lähmung ‘der Muskeln 
des Kumpfes‘ und ‘der Extremitäten; «der: Blase 
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und des Mastdarms,: das Zwerchfellsfunetionirend! 
Pupillen ‚träge: 'reagirend. « Penn | 
folgte: der :Tod»durch' Lungenödem bei vollstän+ 
digem Bewusstsein. Bei der’Section fand: man 
(ausser «Hirnhyperämie- und -Lungenödem) den 6. 
Halswirbel »abnorm« beweglich, und 'gegen: den7; 
um vetwa.1/y Ctm; nach“:vornverschoben;« (der 
Dornfortsatz »des.«6. Halswirbels« vollständig ab- 
gebrochen,‘ ferner«den Wirbelbogen sowohl’von 
dem Körper als dem Process. -spinös. «getrennt, 
so dass er 2 frei bewegliche, etwa 1Zoll lange 
Fragmente: darstellte; »die »Process. eondyloidei 
des. 6. Halswirbels: mit Zerreissung ihrer Gelenk- 
kapseln nach vorn disloeirt. «Die:'untere‘ Fläche 
des: nach vorn »verschobenen:: 6, Halswirbelkör: 
pers wurde: von (einer. von«idem+7.' Halswirbel 
abgesprengten «dünnen‘»Knochenplatte “gebildet: 
Die arteriae vertebr:« waren intakt,:'das:' ;Rünkdns 
mark‘ age nicht ING 3 er 
/ er astra) * #53 

dar Belek bedsbsiilstZeiush neuen Merbaiiä 
für dien Schlüsselbeinfractur. «Derselbei besteht 
aus ‘2 aus: Zeugrollen: hergestellten«Ringen,: »die 
die‘ Schultern“ umfassen; "und vermittelst‘deren 
die krankes'Schulter«“sowohl@»nach! hinten‘! als 
nach oben gezogen‘ werden. kanns Der: fürı'die 
gesunde Schulter bestimmte Ring wird: aus‘ einem 
21/, Fuss breiten’ Tuch hergestellt; »dası'zu einer 
3 Zoll=dicken Rollevaufgewickelt wird; der Ring 
dagegen, "der dies wleidende: Schulter"umfassen 
soll, "wird“waus seinem 14/,» Fuss’ langen » Tuch 
zu . deriDickew'von Id »Zollwaufgerollt;' Zur 
Befestigung  derı»beiden Ringe» 'gegen »einander 
wird jede:Zeugrolle»in ein Stück: Baumwollen- 
zeug eingeschlagen, das an» der’ Rolle fürı den 
gesunden“Arm’’um 2 .:Fusst:jedes : Ende,. (ander 
Rolle für) dieskranke Schulter : um seben. so’ viel 
nur‘ein Ende‘überragt. Sind: nach diesem Vor- 
richtungen die Enden: einer:jeden Zeugrolle’durch 
Nadelstiche an einander befestigt, und«!dadurch 
die Ringe hergestellt; so»werden‘ die. Arme’ durch 
die’ entsprechenden Ringe‘'gesteckt; sodann»das 
eine’Ende: des zusammengelegten ' Baumwollen- 
zeuges“ (nachdem es" noch einmal" von ‚aussen 
nach: innen» um'+dem «Ring: für »die gesunde 
Schulter gesehlungen ist)! über dem;Nacken ıge- 
führt und‘ durch’ den Ring derleidenden»Seite 
hindurch ‘gezogen, “'ebenso‘ das“ freie‘Ende‘.des 
den kleineren ‘Ring einhüllenden Baumwollen- 
zeuges unter: den-Ring ‘der ‚entgegen gesetzten 
Seite hindurch‘ geführt. » Die; beiden»genännten 
Enden werden dann stark“ angezogen, « so. dass 
vermittelst des höheren Ringes der gesunden 
Schulter die verletzte in’ die Höhe gezogen wird. 
Das: 2: Ende: des: Ringes der: gesunden: Seite 
wird‘ nun über ..den Rücken geführt, von aussen 
nach innen ‘durch den Ring “der»leidenden: Seite 
gezogen und stark angespannt; "wodurch die 
Schultern 'nach hinten weichen: Endlich werden 
die 3 Enden ‘an einander durch Stiche: befestigt. 


KW N 


KITIUIHAAANZ 
P.: meint‘ durch dem'angegebenen ‘Verband [dem 
wohl»noch' eine‘ Mitella=hinzuzufügen wäre] die 
leidende Schulter nieht” blos’ zu‘ ‘erheben und 
nach: hinten - zuiwenden, sondern sie’ auch nach 
aussen zu ziehen“durch‘ die Schwere‘ des Armes 
der leidenden Seite; ‘der ‘sich ‘auf das Hypomoch- 
lion son ern ee ‚wie. ein WR en 

Allein behandelte eine dam ‚Hufschlag 
Fe Fracetur mehrerer Mittelhandknochen 
bei einem Militär, der 1/, Jahr‘ vorher an. con- 
stitutioneller Syphilis: behandelt’ und geheilt war. 
Trotz der. sorgfältigsten Behandlung "trat unter 
heftiger ‘entzündlicher‘ Anschwellung ‘der Hand 
Caries der Bruchstücke und 'Verschwärung der 
- Weichtheile mit Bildung mehrfacher Fisteln ein. 
Da dies Sekretion«'der -Fisteln "sehr 'copiös und 
jauchig » wurde, brandige Zerstörung ‘der Haut 
der Handwurzel, seine Blutung »aus der durch 
Uleeration : zerstörten arteria radialis eintrat, 
während: die Kräfte ‘des Patienten 'bei ‚heftigen 
Schmerzen:und starken Diarrhöen immer’ mehr 
schwanden, entschloss man‘ sich zur Amputation 
des ‘Vorderarms, ‘welche endlich‘ zur Heilung 
führte. ; 


+6... Der‘ neue! Appärat‘ für die Behandlung 
der :Patellarfraeturen ‘rührt von Morel-Lavallee 
her, und: ist‘ anderen; früher beschriebenen sehr 
ähnlich.» Er. besteht aus einer gut gepolsterten 
rinnenförmigen Drahtschiene, von deren Rändern 
2 Gurte aus Gummigewebe ausgehen, die durch 
einen dritten elastischen Gurt mit einander ver- 
bunden sind. Die beiden quer verlaufenden 
Gurte kommen oberhalb und unterhalb‘ der Pa- 
tella:zu liegen, und werden gegen einander ge- 
zogen durch den dritten elastischen Gurt, der in 
der Längsrichtung über. die vordere Kniegegend 
hinweggeht;  ' Je zeitiger ‘nach der ' Verletzung 
der Apparat angelegt wird, desto günstiger fin- 
det die Heilung statt, bei der fast immer eine 
knöcherne» Vereinigung : der‘ Bruchstücke zu 
Stande kommen»soll.: Bis: zum: 90. Tage nach 
der.'Verletzüng soll, da die Heilung der Patel- 
larfraeturen sehr. langsam erfolgt, der Apparat 
liegen bleiben, damit jedoch: keine Gelenkstei- 
figkeit eintritt, sollen vom 15. Tage ab ein um 
den» andern Tag, vom 30. Tage ab alle Tage 
vorsichtig’ einige Bewegungen im Kniegelenk 
ausgeführt werden. 3: Fälle: von: Kniescheiben- 
brüchen«sind angeführt, in denen der Apparat 
zur“ Anwendung‘ kam. : In zweien war die Ent- 
fernung der beiden Bruchstücke von einander 
4 Cim.,wdie Heilung erfolgte durch‘ eine kurze 
Bindegewebsnarbe. In dem dritten Falle standen 
die Bruchstücke 5.:Ctm, weit ge ‚Hei-: 
.. Aura GuöchetmennEaligs. ’ 

se ‚Martin: heskiichtike u einem »11jäh- 
rien ‘Knaben, der von einem» Eisenbahntrain 
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überfahren war, ‘eine Zermalmung beider Un# 
terschenkel, die auf der rechten Seite die’ Am= 
putation-'im »oberen Drittel des’ Unterschenkels, 
links die Amputation im‘ unteren Drittel des: 
Oberschenkels :nöthig machte, ‘Darauf vollkom- 
mene Genesung. | Ar er on 


8. »Laugaudin. theilt‘: folgenden‘ Fall mit. 
Comminutivfractur der vier äusseren 'Metatarsal- 
knochen mit zwei grösseren Hautwunden'. auf 
dem Fussrücken und der Fusssohle durch Ueber- 
fahren mit’ einem schweren Karren, entstanden 
bei einem 30jährigen Manne.;  L. 'hieltdie Am- 
putation :nachv Lisfrane oder Chopart: für ınoth- 
wendig. Da’ Patient jedoch in diese‘ nicht wil- 
ligen wollte, so wurde bei zweckmässiger Lage- 
rung die permanente: Irrigation angewandt. Wi- 
der Erwarten blieb die auf die: Verletzung fol- 
gendeReaction sehr mässig, dieWunden heilten, 
und die gebrochenen :Mittelfussknochen. wurden 
durch 'eine grosse Gallusmasse eingehüllt. ' Der 
Fuss blieb zwar: etwas: difform, ‘und zeigte in 
der Gegend: des Metatarsus einen stark erhöhten 
Fussrücken, jedoch‘konnte Patient schon nach 
8:Wochen wieder auftreten, und wurde der Fuss 


in. der Folge: wieder vollkommen: brauchbar. — 


IIT. Verrenkungen. 


1. Busch. Beitrag zur Lehre von den Luxationen. Archiv 

für kl. Chirurgie. IV. 1.'Schmidt’s Jahrb. 119. p. 68. 

2. Ancelet. Die Verrenkung im obern 'Sternalgelenk. Gaz. 
des Höp:: 65. Schmidt’s: Jahrb. 120. p. 85: 

3. Morel - Lavallee;ı.ı Luxation‘ des äussern Endes. des 
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Oberarms. Archiv der Heilkunde. IV. 2. p. 181. 
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. Dittel. Die Einrichtung der Verrenkung des Daumens 
nach rückwärts. Allgem. ‘Wien. med. Ztg. VII. 14. 
Schmidt’s Jahrb.: Bd. 120. p. 89. 

8. Wordsworth. On. dislocations of: the Yyahl at the 
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1. "Busch führt "aus "Leichenexperimenten. 
und beobachteten  Krankheitsfällen: den Beweis, 
dass'bei den Luxationen ‘der Glieder die Span- 
nung der noch: unversehrten Theile der Gelenk- 
kapsel: das wesentliche Hinderniss: der Einrich- 
tung-ist, ‘und dass 'man daher bei der Repo- 
sition dureh Wiederholung der Bewegungen, 
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durch welche die Luxation‘ zu Stande kam, in 
umgekehrter Ordnung ‘die Entspannung der »ge- 
nannten Theile und ein Klaffen des Kapselrisses 
zu bewirken habe, um: sicher, ‚leicht und ohne 
Aufwand von.Kraft die Einrenkung -zu bewirken, 
sowie, dass die günstigste Stellung für ‘die Re- 
position immer diejenige sei, in der sich das 
Glied zur Zeit des Zustandekommens der Luxa- 
tion befand. Kerner‘ legt) er: dar, dass die 
Spannung der'noch unversehrten Theile der Ge- 
lenkkapsel: zur Erhaltung der: eigenthümlichen 
Stellung des Gliedes "wesentlich ' beitrage. 
Zwei zur: Stütze der eben ausgesprochenen »An- 
sichten dienende Fälle von Schulterluxationen 
theilen wir-.in kurzen Umrissen hier mit. 1) 
Reeidiv ‚einer‘ ‚Schulterluxation während eines 
epileptischen  Anfalls entstanden bei einem jun- 
gen Manne.: Der Gelenkkopf stand unter dem 
process.  coracoideus.  Mehrfache: Repositions- 
versuche, «erst ohne, dann in der: Chloroform- 
narkose, namentlich nach der Mothe’schen Me- 
thode und mit Anwendung des  Schneider-Men- 
nel’schen Apparates: führten nicht zum Ziele. Die 
Einrenkung gelang dagegen » durch Abwärts- 
drücken des Armes, während: der. Operateur 
seinen: Vorderarm in die Achselhöhle gelegt 
hatte, sehr leicht. DB. meint, dass Patient sich 
die Luxation zugezogen habe, während erin dem 
epileptischen Anfall (wie constatirt war) die 
Ellbogen stark nach hinten stiess, und dass sich 
die äussere Lippe. des Kapselschlitzes. so über 
den Hals des: Gelenkkopfs ‚spannte, ı dass Zug 
selbst bei erhobenem, Arme ‚die. Spannung nicht 
zu überwältigen ‘vermochte. 2) Schulterverren- 
kung: bei einem kräftigen 'Manne, die ‘schon 
wiederholten Repositiönsversuchen widerstäanden 
hatte. Die Einrichtung nach der Mothe-Rust'- 
schen Methode misslang. B. liess nun den Arm 
bis zum rechten Winkel erheben; führte, den 
Arm, während, eine;Hand sich. hinter ‚den. .obern 
Theil des humerus ansteramte, nach hinten, «und 
rollte ihn‘ darauf nach’ innen, wobei: sofort ‘der 
Gelenkkopf an seine Stelle trat. : B. beobachtete 
bei Leichenexperimenten, dass bei der Luxätion 
des Oberschenkels nach hinten der Gelenkkopf 
am leichtesten in die Gelenkhöhle wieder zurück- 
trat, wenn eine‘ Adduetion ausgeführt‘ wurde. 
Die 'Adduetion ' macht’ den: Kapselriss  klaffen, 
indem dureh - den Gelenkkopf öder Gelenkhals 
die äussere Lippe des Kapselrisses vom Pfan- 
nenrande abgehoben wird. Auch am Lebenden 
hat sich dieselbe Methode in folgenden ‚Fällen 
bewährt. Luxatio femoris ischiadica vor 6 Ta- 
gen durch - Fall aus beträchtlicher: Höhe . ent- 
standen. Dreimal schon: war nach verschiedenen 
Methoden. die ‚Einrichtung vergeblich.‘ versucht. 


a — 


Nun: wurde der Oberschenkel bis zum‘ einen rechten: 


Winkel gebeugt, dann: addueirt und, endlich nach 
aussen gerollt, aber, vergeblich., ‚Erst 'als»B. 


dieselbe Methode: mit .der Veränderung, dass ‚er 
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während der Adduetion gleichzeitig durch einen 
Gehülfen » extendiren: liess, wiederholte, gelang 
die Einrenkung.'« Zwei später von‘ B..beobach- 
tete »Luxationes :ischiadicae> liessen sieh’ mit‘ der 
grössten: Leichtigkeit «durch  Beugung;; Adduction 
und  Auswärtsrollung‘ einrenken. — Dass. bei 
den Luxationen »die ‚Spannung der: noch unver- 
sehrten Theile der Kapsel das Glied wesentlich 
in. seiner abnormen‘Stellung‘.erhält,: ‚zeigte sich, 
wenn bei.Leichenexperimenten’ nach Herstellung 
der  Luxation der Hüfte und: Schuiter die: Mus- 
keln durchschnitten wurden ; 'es«trat sauch« range 
die mindeste Stölugäkr entindkitäig: ein. 

Endlich theilt «BD, noch „einem interessanten 
Fall von Luxatio 'humeri: ereeta,mit. © Ein ’Last-> 
träger: war, während: ser seinen Sack aufl.der 
Schulter trug, "eine: Kellertreppe‘hinab: gerutscht. 
Er‘kam in das: Spital mit erhobenem' Arm, und 
hatte die Hand .der leidenden , Seite über den) 
Kopf gelegt, im welcher Stellung‘ sie durch »die 
andere, Hand «erhalten wurde. Als man. »den 
Arm: von. dem Kopf herabführte, erkannte‘ man 
leicht‘ eine Schulterverrenkung "nach vorn und 
unten. Da» Patient jedoch bei herabhängendem 
Arme heftige Schmerzen bekam, so schleuderte 
er ihn mit Gewalt wieder über den Kopf. Mehr- 
fach konnte unter: denselben’ Erscheinungen 'das 
genannte-Experiment wiederholt‘ ‘werden. Durch 
Zug ansdem:‘ erhobenen Armiund: Drehung des- 
selben: nach vorne: wurde: die ge wen ER 
reponirt. La Et6h 


2. Ancelet 'bespricht die .Verrenkung zwi- 
schen: dem: Manubrium und dem corpus «sterni 
ausführlich «und stellt die 15 in der Literatur 
bekannt gewordenen Fälle  von‘solehen Verren- 
kungen zusammen. — Schliesslich: fügt.er :noch 
zwei ‚eigene Beobachtungen  hinzu.'»i1). Bei der 
Untersuchung der Brust eines S1jährigen »Man- 
nes: fand:A.: eine  bedeutende»vDifformität‘ des 
Sternum. : Das Manubrium hatte sich nach vorn 
über den Körper verschoben, stand’ etwas schief 
und ragte 1. Ctm. über ‘den. Körper: hervor. Die 
2. Rippenknorpel:' bildeten: ander :Ghondroster- 
nalverbildung einen: beträchtlichen Vorsprung. 
Der nach hinten: und oben’ :verschobene Brust- 
beinkörper: schien mit ‚dem 2. -Rippenpaare fest 
verbunden: zu: sein. Die Difformität' sollte durch 
Sturz aus beträchtlicher Höhe vor'wielen Jahren 
entstanden sein; und: wurden damals vergeblich: 
Repositionsversuche gemacht. 2): Ein‘ -mit'nach 
vorn gebogenem : Oberkörper. auf. die »»Holmen: 
eines :Barrens mit den ‚Händen sich» stützender 
13jähriger Knabe knickte plötzlich » mit‘ dem: 
linken: Arme ein, 'so dass er, ohne.zuw‘fallen, 
heftig mit: den: Fersen auf den. Boden aufstiess. 
Bei der am 3. Tage .darnach:! vorgenommenen 
Untersuchung fand A. Schmerzen im oberen 
Theile des: Sternum, die: beim 'Athemholen be- 
trächtlich gesteigert wurden: 3 Ctm. unterhalb: 


EITIIHRTIER KANN 
der‘'Incisura ‚Sterni semilunaris‘eine» Vertiefung, 
unter welcher‘ Ctm..weit-der ‚obere Rand''des 
Corpus: sterni :hervorstand, linkerseits die Seiten+ 
facette des corp.'sterni leichtzu fühlen, rechter- 
seits nicht. ».Diezwei ‘oberen :Rippenknorpel 
hatten - sich‘ etwas: ‘gesenkt. 'An'.;den: Rippen 
keine. Continuitätstrennung; ı' Der: Knabe.lag auf 
dem Rücken, und hätte-durch unter den Rücken 
geschobene® Kissen: den Thorax’ erhöht... Die 
Reposition ‘gelang «durch. Druck auf: das 'hervor- 
ragende Corpus‘ stermi, während der "Körper 
hinten «übergebeugt war; (dies Retention "wurde 
durch eine  vermittelst‘ einer Rumpfbinde: gegen 
dası Corp. sterni 'festgedrückte -graduirte «Com- 
presse verhalten. » Naeh.8 Wochen war die Hei- 
lung ı an ee ur re 
mität: ollezr, al  ERELIRER 

+ Im dem Teich Fälle Beie es: on nach 
wi umieine incomplete Luxation, ‘die wahrschein- 
lieh durch Zug :des vom 'Manubrium: sterni -aus- 


gehenden WRmten ‚des ne ua ‚veranlasst 
war: — HIHHIEIFP us a Ar ’ 
serie Eee an ee 4 Prigt 
u 3#u Die von Morel -"Lavallee, "beobachtete 


Luxation 'destäusseren Endes des Schlüsselbeins 
unter: das'.Acromion: war bei‘ seinem 43jährigen 
Manne :dureh‘:Fallısaus bedeutender Höhe auf 
die Schulter 'zu'Stande gekommen. Bei’ der 48 
Stunden“ später vorgenömmenen Untersuchung 
fand man'-die: Schulter auffallend :.difform,) ver- 
kürzt” und nach «vorm übergeneigt.‘ Dievaktive 
Beweglichkeit war ziemlich gross; Patient konnte 
den betreffenden‘ Arm auf den Kopf legen. Die 
Supra= und 'Infraclavieulargrube- verstrichen, die 
portio cervicalis ‚muse.'»trapez.  strangartig ge- 
spannt; das sSternalende der::Clavieula stand 
nach. oben (und ‘vorn. hervor; die’ Clavicula lief 
schräg’ nach unten’ und aussen ‘bis: unter das 
Acromion, ohne an der äusseren Seite des Acro- 
mion fühlbar zu sein. An dem inneren Rande 
des Aeromion ‘fehlte der ‚sonst durch: 'die Cla- 
vieula «gebildete -Vorsprung- und der innere Rand 
des" Acromion »war deutlich ’ hervortretend zu 
fühlen.» »Das- Acromialende: der. .Clavicula war 
nach 'aussen unter die ‘Spitze des Acromien und 
gleichzeitig nachhinten disloeirt, und stand an 
dieser Stelle unbeweglich : fest.‘ Die "Schulter 
war’ dem‘ Sternum um 4 Cim.genähert. — Die 
Reposition wurde zuerst in»der’ Weise ‘versucht, 
dass, “nachdem der "Thorax: des liegenden Pa- 
tienten-fixirt-war, durch drei-Gehülfen 'mittelst 
einer ‚über‘ dem Handgelenk angelegten Schlinge 
der Arm nach aussen und hinten gezogen wurde, 
während »M. mit seiner ‘Hand die Clavieula zu 
erheben, "mit der. andern: das Acromion herab- 
zudrücken sichbemühte. Da der Versuch miss- 
lang, so umfasste nun M. den Arm oberhalb 
des rechtwinklich gebeugten Ellbogengelenks und 
zog ihn stark nach aussen, ‘hinten ‘und unten. 
Sogleich begab sich die‘ Claviecula nach vorn 
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und oben, blieb jedoch: noch »1x:Ctim« hinter 
ihrem‘ normalen Platze.' stehen: 'Da .bei Nachk 
lassen des Zuges die alte Verschiebung wieder 
eintrat, so wurde zur Retentionsein dickes Kis- 
sen,zwischen Arm und Thorax gelegt und :der 
Arm am Thorax befestigt... Nach «5 Wochen 
zeigte die Clavicula keine Neigung mehr, sich 
von:.dem: Platze,; an: welchen sie dureh die’ Re- 
position «gebracht war, ‚zus verschieben.“ Die Be: 
wegungen. ‚des Armes: waren oe re 5 
Eu FASI ur: x #4 r ci 
re ‚neue epositionsmethode, der 
ee ist: folgende. Der Patient 
wird indie Bauchlage gebracht, sodann (setzt 
sich ‚der Operateur‘ neben dem Patienten, ‘und 
zieht, «während seine Ferse ‘in der Achselhöhle 
des ' Patienten‘ sich. 'anstemmt,‘ ans "einem"über 
dem. Ellbogengelenk... befestigten Extensionsgurte 
den: Oberarm. nach‘ hinten und“unten,; während 
gleichzeitig ein Gehülfe »vermittelst einer Schlinge 
den’ ‚oberen: Theil des! Oberarms' nach: aussen 
zieht. » Die »beschriebene Methode soll. bei den 
Luxationen .»nach “ vorn »sehr.sleieht .. auch ohne 
re Bummi air ni 
Ba si dch  zalriechiiee Klinik. »2ui ‚Burin 
wurde «eine Luxation ‚des: 'humerus‘ nach | hinten 
und unten beobachtet; -dieselbe war .dürch einen 
Bruch: im‘ »untern Drittel des Oberarms; einen 
zweiten. Bruch im :öbern Drittel‘ .des "Voorderarms 
detselben Seite, und “durch! mehrere‘ gerissene 
Wunden: desselbenvVorderarms: :complieirt.'« Ein 
Fall»,auf den betreffenden Arm, welcher ’gleich- 
zeitig:'von einem’schweren‘ Stein getrofien''wurde, 
hatte: die 'Verletzung>hervorgebracht: © Die Ein® 
renkung gelangı am»8, ‚Tagesnach der “Verletz- 
ung durch’ die Methode von» Henry Smith‘'in 
folgender: Weise,-.. Der Armiwurde. von zwei 
Gehülfen,' die an'.Stelle «der Brüche: Vorderarm 
und Oberarm !.genau unterstützten, bis: zum 
rechten Winkel erhoben; sodann» mit-dem: 'Ell- 
bogen» nach hinten ‚geführt » undi“ zugleich":um 
seine» Achse‘ nach » aussen rotirt.« «Während 
gleichzeitig «durehdieDaumen beider die'Schulter 
von hinten nach vorn umfassender Hände auf 
den. Gelenkkopf in der Richtung nach vorm 
und ‘oben ein" Druck ausgeübt>‘wurde, trat der 
Gelenkkopfbei den. ET MERUBETNENGER. 
die hinkläiile: zurück: { 


«6, Hahn hat in einer 4jährigen. Praxis 
die unvolikommene Verrenkung ‘des ‘Vorderarms 
nach innen fast ebenso häufig beobachtet, als 
die des Vorderarms nach hinten ; sie soll’ durch 
Fall auf die Hand bei stark gestrecktem‘ Arme 
entstehen, ‘wobei das untere Ende des Oberarms 
nach aussen gedrückt und: der ‘Vorderarm nach 
innen gedreht wird. H. bespricht ‘genau » die 
Symptome, die Prognose und ‚Reduction‘ der 
genannten Verletzung und gibt in einem: Nach- 
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trag ein Verzeichniss: der von ihm beobachteten 
Fälle H. hat 21 Fälle der: unvollkommenen 
Seitenluxation »beobachet, 18 bei Kindern» und 
3. bei» Erwachsenen, In einer: gleichen Reihe 
von Jahren kamen: ihm 27 Fälle, von »Luxation 
des  Vorderarms: nach. Pine vor. we; 

7. Dittel hin ale ee Klicke 
mente von. der anatomischen Beschaffenheit der 
Daumenluxation nach. .hinten »ein genaues: Bild 
zu verschaffen. Durch Hyperextension kann die 
Luxation an..der Leiche leicht zu Stande ge- 
bracht werden; man findet dabei folgende Ver- 
hältnisse. ‚»Der  Muskelbauch "des kurzen Beu- 
gers ist gegen sein Phalanxende gespalten und 
durch den: Spalt ist das Capitul. 'oss. metacarpi 
hindurch ‚getreten. Der vordere Theil des Cap- 
selbandes ist: von ‚den -Metacarpalknochen abge- 
rissen. . Das. äussere Seitenband:ist grösstentheis 
abgerissen, das innere: Seitenband ist unverletzt, 
aber. durch. die’ abgewichene Phalanx torquirt. 
Die Sehne »der Flexor  pollie.' »longus ist .über 
den condyl. intern. -des capitul. oss. ' metacarpi 
herumgerollt. — D. führt ‚darauf die: verschie- 
denen Hypothesen an, die zur Erklärung der 
grossen Schwierigkeiten, die bei der Einrenkung 
dieser. Luxation sich finden, aufgestellt sind, und 
sucht nachzuweisen, dass sie alle nicht »stich- 
haltig sind. Endlich gibt er ein. neues Reduc- 
tionsverfahren an, das ihm: in zwei schwierigen 
Fällen sehr ‘gute Dienste geleistet‘ hat. Das 
Verfahren besteht: in ‚der gewaltsamen: Beugung 
der luxirten Phalanx mit: darauffolgender ‘starker 
Streckung. : Bei der Beugung wird die: Phalanx 
zu einem zweiarmigen: Hebel, dessen Hypomoch- 
lion das Capitulum oss. metacarpi bildet. Je 
stärker der Daumen gegen den Mittelhandkno- 
chen herabgedrückt wird, desto mehr: werden 
die noch unversehrten Theile «der Kapsel: in 
ihre natürliche: Lage gebracht. D. will das 
angegebene Verfahren auch ‘auf andere Luxa- 
tionen angewandt wissen, z. :B. bei Vorderarm- 
luxationen nach hinten durch foreirte spitzwink- 
lige Beugung: und RE Gap die 
Einrenkung bewirken. 


8. Wisrdesmorih führt aus drei Fällen von 
Verrenkung der ersten Phalanx des : Daumen 
nach hinten den Beweis, dass wenn nicht in 
allen, so doch in sehr vielen Fällen das Hin- 
derniss bei der Reposition «dieser Verrenkung in 
der Interposition ‚der. Sehne des Flexor pollieis 
longus zu. suchen: sei, und. gibt..ein: Verfahren 
an, um dieses: Repositionshinderniss zu über- 
winden.. In ‚dem ersten »Fall«.handelte es sich 
um. .eine.: complieirte Luxation: der ‚ersten Pha- 
lanx: des..Daumen nach hinten... Durch eine 
quer verlaufende;..das Gelenk ‘an: der-Palmarseite 
eröffnende Wunde konnte: man deutlich » wahr- 
nehmen, dass die Sehne des. flexor pollic.»longus 
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sich‘um die :Ulnarseite des Metacarpalknochens 
herumgeschoben, ‘und sich ‘zwischen ’das Capi- 
tulum dieses«Knochens 'und die Basis‘ der "ersten 
Phalanx ‚gelegt «hatte.» Die -Reposition “wollte 
nicht «gelingen, “da bei ‘jedem Zug .'die‘' Sehne 
sich‘ über-die ’ Gelenkflächen hinüber’ - spannte. 
Nach 'Durehschneidung;,der Sehne jedoch 'gelang 
die Reposition sofort“"—.'W. meint, dass’ man 
die Interposition «der genannten "Sehne leicht 
diagnostieiren »könnez' denn," wenn sie nicht ver- 
schoben sei, so‘müsse man»sie»als"einen:deut- 
lich hervortretenden ‘und bei der‘ Streeküng sich 
spannenden Strang über ‘dem Capitulum. des’ Me- 
tacarpalknochens  hinlaufen -fühlen. - Er findet 
eine Bestätigung‘ hiervon, ‘sowie ‚von seiner«An- 
sicht über das Repositionshinderniss'- in einem 
zweiten Fall von einfacher Luxation der ersten 
Phalanx des Daumen nach hinten. In diesem 
war. die genannte Sehne. über dem Köpfchen des 
Metacarpalknochen zu fühlen, und ‘die Reposition 
durch Zug. gelang ohne »alle Schwierigkeiten, 
Bei einem dritten Fall derselben Luxation 
konnte W. das von ihm ersonnene Verfahren 
der. Reposition "versuchen. Die “Sehne des 
Flexor. long. war nicht zufühlenz) es “wurde 
deshalb deren Interposition angenommen. ' Durch 
Extension war ‘die Einrenkung nicht zu bewir- 
ken; W. rotirte deshalb bei vollständig: gebeug- 
ter Hand die erste »Phalanxı des Daumen ‘um 
das obere Ende. des  Metacarpalknochen:: nach 
vorn :und innen [?]. Die Sehne schlüpfte: wieder 
an ihre ‚Stelle zurück : und »die« Einrenkung 'ge- 
lang sofort:  Er‘glaubt,; dass auch bei»den Lu- 
xationen der: ersten Phalanx «anderer Finger: ein 
gleiches :Repositionshinderniss vorkäme;  wenig- 
stens gelang: ihm die Reposition solcher‘ Ver- 
renkungen durch Rotation, in ’Fällen,in denen 
andere DE schon vergeblich "versucht 
waren. neh ra 2 


9. Gaulke beobachtete folgenden Fall von 
Patellarluxation. Ein :17jähriges «Mädchen hatte 
sich durch Sturz von dem Pferde seine  beträcht- 


liche Difformität des: einen Kniees: zugezogen. 


Als 10 Tage nach der Verletzung @.. zu: Käthe 
gezogen wurde, fand er «die -auf.«dem äusseren 
Condylus stehende: Patella so. um ihre ‘Achse 
gedreht, dass : deren hintere Fläche‘'nach vorn 
und innen, die vordere nach:hinten» und aussen 
sah. Zwei Stunden lang in ‚der Chloroformnar- 
kose in der verschiedensten Weise: ausgeübte 
Repositionsversuche: schlugen « fehl. Am folgen- 
den Tage gelang: jedoch : die Reposition mit 
Hülfe einer Holzschraube:.der Tischler, welche 
von unten ‚her ’so.-an das Knie gelegt wurde; 
dass. .der- rechte. Winkel derselben van dieinnere 
Knieseite zu liegen kam.: Die Schraube 'hob 
durch ».Zug den nach aussen hervorstehenden 
inneren »Kniescheibenrand : so „nach oben. und 
innen, dass die Kniescheibe sich wieder um ihre 
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Achse drehen konnte. ©; Unters»lautem Geräusche 
rückte sie plötzlich an ihren Platz. Nach 14 
Tagen schon [!] soll Patientin mit dem Bein 
Re etwas’ haben«gehen können. — 
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s. Bewegliehe Brüche. E Bikentuer % 
1. ee De’ la contention as hernies reductibles; 
‚u ‚parallele des«trois prineipauxsyst&mes: bandages- 
ceintures, bandages Aressort, ‚bandages rigides. Compt. 
rend. de l’acad. des se.- T. 57. 
[Vgl. den vorjährigen Bericht, p. 345.] 
2. Morel - Lavallee. "Bandage pour ia ‚hernie ombilicale. 
en des Hopir288 "Hari 1: 


:[Morel-Lavallee’s ira Bandage für Nabel- 


uricee besteht aus 2.übereinandergelegten, und an- 

„einandergenähten Gurten aus Gummigewebe; diese 

"0" "@tragen vorn eine kleine Metallplatte, von der eine 

Kor kleine 'elfenbeinerne "Pelotte ausgeht, die in'den 

„ı Nabelring eindringen und dadurch das Hervortreten 
der, Eingeweide verhindern. soll.] 


3. ‚Du nouyeau bandage; volviforme .d«  Falgas. 
Höp., 163. 
"9 TFalgas’ neues Bruchba&d zeichnet sich dadurch 

aus, dass die durch ein Nussgelenk mit dem Kör- 

».).per.des ‚Bruchbandes in Verbindung stehende Pe- 

.. lotte. sich in jeder. ‚beliebigen Stellung durch. Um- 

drehung eines an ihr befindlichen Schlüssels fixiren 

"lässt, Die Bandage eignet sich ebenso für Schen- 
kelbrüche wie für Leistenbrüche) 'und wird folgen- 
„.dermassen angelegt. Zunächst legt man die Feder 

„um, ‚das ‚Becken und befestigt, den  Ergänzungs- 
riemen vorläufig an einem auf dem nach unten 
gekrümmten Theile der Feder befindlichen Knopf. 

© »»8Sodann wird ’mit der’einen Hand von dem Pat. 

‘..der\ Brueh.'reponirt, und mit. der andern die, be- 

wegliche Belotte. so. gegen : die:Bruchpforte ange- 
drückt , dass der Bruch nicht. mehr hervortreten 

Pr kann. Liegt die Pelotte gut und sicher, so wird 

sie durch Umdrehen des schon 'erwähnten Schlüs- 
sels; unbeweglich ‚gemacht und iin ihrer Lage fixirt. 
Endlich: wird der Ergänzungsriemen definitiv an 
einem Knopfe, auf der Pelotte befestigt.] 


Gaz...des 
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.- Brucheinklommung. Taxis. E 


re _ Liegard. __Memoire sur la. reduction. de l’ötranglement 
'herniaire et sur 1a Kelotomie. are de nee de 
Bruxelles. Sept. 


92. Delaux.' L’Union’'medicale,' 112. 
8. Hausmann. Observationes de herniarum incarceratarum 
-'' operatione. . Diss., inaug. -Berolini.., 


4. Heineke:s Fall von. Inearceration einer. Besen hin 
; ‚Chirurg. , Klinik ‚des Geh. Rath Bardeleben. Bericht 
Be; “über das Jahr 1860. Greifsw. Beitr. 1. 


E mig Arata. Sullo sbrigliamento della ernia ‚srurale stroz- 


zata, „Genova, erh Be. ei 
DEE 0 Dr 


sth digdec sehildeng? (im ühtenteiebeneb Weise) 
die Gefahren einer Gefässverletzung bein der 
Dilatation»'des« den ‚Bruchsackhals-einschnüren- 
den Ringes und» empfiehlt zur ‘Vermeidung: der 
Gefahren die; ‚Trennuüg..der: Strietur 'mit-einem 
von ihm erfundenen geknöpften Spatel' auszu- 
führen. -: Das Instrument ist an dem einen: Ende 
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Jöffelförmig- ‚gestaltet, und das löffelförmige Ende 


läuft im einen‘ mit einem "Knopf ; versehenen 
Schnabel aus. Die Ränder des löffelförmigen 
Theils» sind’ schneidend; jedoch nicht‘ so’ scharf, 


-dass sie eine Arterie' würden: verletzen‘können. 


Das schnabelförmige . Ende: wird’ unter‘ Leitung 
des Fingers zuerst durch ' den’ einklemmenden 
Ring hindurchgesehoben, sodann’ folgt der löffel- 
förmige; Theil'nach, der ‘mit: seinen beiden Rän- 
dern die. stark gespannten fibrösen Fasern ein- 
schneidet. — "Die: Grundsätze, nach denen Z. 
bei der ‘Brucheinklemmung verfährt,‘ stellt er 
folgendermassen zusammen: 1). Um zu» wissen, 
durch welche Methode man in dem vorliegenden 
Fall die Einklemmung am leichtesten beseitigen 
wird, ist es nöthig zu unterscheiden, ob:die In- 
carceration durch ’krampfhafte Zusammenziehung, 
ob: sie durch‘ relative ‘Enge "der "Bruchpforte, 
oder durch eine Strietur am Bruchsackhalse, 
oder ob sie durch Entzündung des Bruches her- 
vorgebracht sei. 2) Bei der 'spastischen Ein- 
klemmung, bei der das erst vor kurzem  ausge- 
tretene' Eingeweide weder» verstopft‘ noch 'ent- 
zündet, sondern durch krampfhafte Zusammen- 
ziehung der Bruchpforte gereizt ist, genügt ein 
Aderlase bis » zur Olinmächt oder besser die 
Chloroformnarkose; um (die Taxis leicht von 
statten gehen zulassen.‘ 3) »Ist‘die Einklemm- 
ung "dureh relative Enge der Bruchpforte  be- 
dingt, so ist «der Verlauf der Symptome ein 
schneller, und ist "Gefahr ‘im: Verzuge.'  Prolon- 
girte Bäder; Einreibungen mit Belladonnasalbe, 
erweichende und narkotische: Cataplasmen, " Ta- 
baksklystire, Chloroform und die Taxis'sind hier 
die geeigneten Mittel, und wenn diese nicht zum 
Ziele führen, erhöhte Lage des Beckens,  Appli- 
cation des Eises’ auf den Tumor 1—2 Stunden 
lang, : darauf die Taxis. -4)«Ist: der Sitz der 
Einschnürung »am Bruchsackhalse, ‘oder ist eine 
Bruchentzündung die Ursache derselben, so Kann 
man mit grossem Vertrauen’ die: Taxis 'vorneh- 
men, nachdem man: den Umständen gemäss die 
Anwendung: der: Belladonna‘, der Blutegel, des 
Bades, und die Chloroformnarkose voraus- 
geschickt hat... 5) Der Bruchschnitt hat im All- 
gemeinen keine Schwierigkeiten, : wenn‘ er zur 
rechten Zeit ausgeführt wird. 6) Der Zeitpunkt, 
zu dem die Operation dringlich wird ‚ist‘ sehr 
verschieden nach dem Temperament, dem Alter, 
der: Constitution und dem Grade ‘der Einklem- 
mung. Die Unterscheidung : zwischen: entzünd- 
licher- :und Kotheinklemmung ist praktisch 'un- 
wichtig. : Sobald: ungeachtet » aller » Mittel die 
schwerern Symptome‘ der Einklemmung (Klein- 
heit‘ des Pulses, Aufgetriebenheit des 'Leibes, 
häufige Brechbewegungen, ‘obgleich der Magen 
ganz leer‘ ist, Schluchzen) sich-zeigen oder fort- 
bestehen, muss: man"sich fertig halten zur Ope- 
ration,“ 7) Besteht“eine Einklemmung ‘schon 
seit. mehreren: Tagen, bei -der' die heitigsten 
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Symptome ‘schon ‘von ‚Anfang an. sich zeigten, 
und nicht: nachgelassen‘haben, so ist’ jeder Ver- 
such der Taxis nachtheilig ‚, und muss sogleich 
zur‘ Operation geschritten werden.» 8) "Wennbei 
alten unbeweglichen -Hernien : Einklemmungser- 
scheinungen: sich‘ zeigen, so nützt  die- Taxis 
nichts, Rule, schmale Kost ‚erhöhte‘ Lage des 
Beckens, Blutentziehungen, 'abführende Klystiere 
und leichte Abführmittel,; Application des: Eises 
reichen in der Regel»hin,: die. Einklemmungser- 
scheinungen verschwinden zu machen. Ist —= in 
seltenen Fällen — die ‚Operation nöthig, somuss 
der Bruchsack' geöffnet und der: Bruchsackhals 
dilatirt werden, da dieser gewöhnlich die Ein- 
klemmung bewirkt. 9) Bestehen ‘die Einklem- 
mungserscheinungen ‘noch nicht lange, doch mit 
Heftigkeit, und: ist man'nach vergeblichem Ver- 
such der: Taxis’ sofort. 'zur’Operation geschritten, 
so kann: man:'sich"mit der Dilatation'der'Bruch- 
pforte ohne - Eröffnung ‘des Sackes‘ begnügen: 
Auch kann! man in solchen Fällen''von: einem 
kleinen »Hautschnitt aus die:Dilatation. der Bruch- 
pforte versuchen: (Methode,von Seutin). ' 16) Hat 
eine: Einklemmung::schon‘mehrere‘ En ‚bestan- 
den ‚ :s0:»muss: :man“den‘ Brüchsack iöfinen, und 
Bruchpforte und : Bruchsackhals: gleichzeitig mei- 
diren.. 11) Bei länger dauernder! Einklemmung 
bilden: sich Verwächsungen--des Bruchsackes und 
Bruchsackhaises mit dem’ umgebenden'G@eweben‘; 
sodass, wenn“nach der Reposition 'dievEinklem- 
mungserscheinungen:fortdauern „nicht eine> Ein- 
schnürung ‚durch den Bruchsaekhals,. sondern die 
Entzündung ‘der 'serösen «und 'mukösen: Häute 
des reponirten Bruchinhaltes die Ursache davon 
sind. 12)»Der‘Bruchsack und die’ Eingeweide 
sind ‚leicht daran: zw: erkennen, ' dass sie nicht 
mit einander verwachsen:sind; sondern freie'Ober- 
flächen "einander: zukehren; '(?) während» die: ioft 
dem Bruchsack: oder dem» Eingeweide: sehr 'ähn- 
lichen "umgebenden: Binde&ewebsschichten: immer 
miteinander ind mit dem Brüchsaek'durch' feine, 
zahlreiche, resistente: Bindegewebszüge' zusam- 


menhängen.! 13) Stetsist vor» dersReposition 
des. 'Eingeweides.die Stelle der Umschnürung 


genau: zu untersuchen; da an dieserStelle leicht 
Gangrän: eintreten "kann. ”:14) Auch dann"ist 
diese: Vorschrift nicht zu’vermachlässigen," wenn 
das-anliegende Darmstück‘'gangränös ist. 15) Ist 
eine kleine Stelle’des Darmes gangränös, so'kann 
man: das betreffende Stück ausschneiden und 
die: Darmnaht anlegen. 16) Nachdem die Ope- 
rationswunde vernarbt ist, treten ‘die Eingeweide 
nicht so leicht wieder: ‚durch die Bruchpforte 
hervor als früher. 17) Hat sich schon eine 
Kothfistel »gebildet, so muss eine grosse Inci- 
sion gemacht werden. : 18) Bei Schenkelbrüchen 
liegt die Einklemmungsstelle in der Regel: dort, 
wo der Bruchsack durch die Faseia eribriformis 
hindurchtritt. - 19) Um mit "Leichtigkeit" und 
Sicherheit die Erweiterung der: Bruchpförte aus- 
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zuführen, = bediene man MOREN des: 'Spatule A 
Bouton:' Bu ren ni ah era 
see Kiew MR dr; I; er GE \ ; FROR geek F 


2, Deisiah 'hat'in seinem: Fall von: Bruchein- 
klemmung durch Anwendung der Electrieität 
die Reposition bewirkt. Nachdem 2 Tage lang!) 
die Taxis und andere Mittel vergeblich versucht 
waren, setzte er, da Patientin die Operation 
zurückwies,. die; Eleetroden- eines Inductionsap- 
parates auf die "Bruchgeschwulst ; jedoch ohne 
Erfolg. Als er aber die eine Eleetrode in‘ das 
Rectum, die andere auf.die Bruch- Geschwulst 
setzte, erfolgte die ‚Reposition sofort. 


OR Die Inauguraldissertation von Holseriuting 
enthält den Bericht über 27. Bruchoperationen, 
aus dem »wir-hier das wichtigste mittheilen. 

. 1) Operation einer seit mehreren Tagen ein- 
zalh daineh Schenkelhernie bei einer 49jährigen 
Frau. Nach dem. Hervorziehen des: :mit dem 
Bruchsack ’verklebten Darmes gelang die Repo- 
sition ohne Dilatation der Bruchpforte‘ Am 
folgenden Täge erfolgten‘ mehrere Darientleer- 
ungen. . Am 3. Tage. trat unter, den Erschein- 
ee dan ‚heftigen Enteritis: der Tod ein. 

2) Seit einigen Tagen eingeklemmte"Schen- 
kelhernie bei emem 60jährigen Männe, "Opera- 
tion.. Darauf grosser Collapsus,, Schluchzen, 
heftige : Schmerzen  im--Leib;; Erbrechen. x Nach 
u a er von 'Blutegeln- ‚Besserungtides Zu- 
Standes, mehrere | Me ;. endlich 
Heilung. un 

+3) ee eines: Pe Wende A bei 
einer 25jährigen' Frau. Operation, 'Reposition 
öhne Incision der Bruchpforte. Heilung. 

4) Seit 30 Stunden eingeklemmter Schenkel- 
brueh- bei einem -40jährigen -Manne, » Operation. 
Die’ Schwierigkeit“der‘ Reposition "wird erst durch 
mehrfache Ineisionen des Tigam. Poupartii (?) 
überwunden. Am folgenden Tage wird, da noch 
keine Entleerung erfolgt ist, Ol. Rickei aid Clysma 
verordnet(!); darauf E nileerungen. “sAm’6, Tage 
Zeichen einer stärkeren Enteritis, Stuhlauslee- 
rungen regelmässig. . Kurz Aaraif Fäkalabgang 
durch die Wunde. Die Stercoralfistel- heilte 
zwar, doch bald darauf. öffnete: sie sich» wieder 
unter neuen "Erscheinungen - der Enteritis..Ein 
schleichendes Fieber‘ mern sieht ne 
tient nicht lange darauf erlag. ae 

5) Operation einer seit 48° a übse- 
klemmten Cruralhernie bei einer 30jährigen Frau, 
Viel Bruchwasser, Heilung ohne Störung. 

6) Seit 24 Stunden eingeklemmter 'Schenkel- 
bruch bei einem ES Manne.' are 
re rt ARTS 

» 7) Operation eines‘ Inguinalbruches- am er 
Tage ‘der Einklemmung bei einem 1löjährigen 
Knaben. "In den ersten Tagen, wegen noch be- 
stehender Enteritis, wiederholte Application von 
Blutegen. Am 4A. Tage copiöse Darmauslee- 





rungen. Besserung. Am: 6: Tage plötzlich sehr 
heftige. Schmerzen: und Todvi wach ae 
Stunden. | BA en 

8) ‚Incarceration einer’ Schenkeibeintes bie ei- 
ner: '40jährigen Frau. Von Anfang: ''an - sehr 
heftige Symptome. : Am 2. Tage: nach der Ein- 
klemmung: Operation. ©» Bruchwasser  eitrig’ mit 
Fäcalgeruch. «Darm missfärbig mit>dem Bruch- 
sackhals verklebt. .: Ineision des ligam.. Gimber- 
nati (?); dennoch Reposition nicht möglich. Er- 
brechen kehrte nach der Operation nicht wieder; 
doch verschlimmerten sich: die‘ »Symptome- der 
Enteritis und nach wenigen‘ ER KNE u. 
Bi. 


ET wer 


iQ) Seit; 8 Tageh: Aemehleniie a 
einer Schenkelhernie bei einer 50jährigen Frau. 
Kothbrechen, -Schluchzen, Pulsschwach und leer, 
Operation.‘ Tod‘nach einigen‘ Stunden.‘ 

10): Einklemmung: einer 'Leistenhernie seit 
48»..Stunden : bestehend: bei einem: 33 jährigen 
Manne.'  Venäsection ,.»Calomel ,  Cataplasmata;, 
Clysmata ‚von: Bleiwasser ‚' Blutegel und die 
Taxis: vergeblich angewandt: Am 3. Tage Opera- 
tion. »Eine grosse ı Parthie Netz und eine stark 
ansgedehnte Darmschlinge » im :Bruchsack.: Der 
Darm wurde reponirt, ‚das : Netz im Bruchsack 
zurückgelassen.. Darmentleerung mehrere Stun- 
den nach: der Operation. : Heilung. 

11) .Inearcerätion einer Cruralhernie bei einer 
28jährigen Frau. Am 2. Tage Operation.‘ Viel 
Bruchwasser.. . Dilatation »der Bruchpforte ‚durch 
Ineision ‚des. »ligam, Poupartii und ‘des .ligam: 
Gimbernati': (2). Am: nächsten sie Darment- 
age ‚Heilung. 

12) Operation: eines gudssen Enaihnchne 
am. 3.° Tage der. Einklemmung: bei einem 48jäh- 
rigen -Manne. Nach: Ineision..des Bruchsackes 
wurde, ein‘ grosses: Stück ‚Netz, kein: Darm: ge- 


funden; ‚doch lag im: Scerotum: noch eine Cyste« 
Eine in diese‘ gemachte Ineision liess eine Menge 
seröser Flüssigkeit und ein neues Netzstück'her- 


vortreten; nach Abschneidung des Netzes kam 
eine Darmschlinge zum Vorschein. Der Bruch- 
sack bestand also aus 2 nur durch eine enge 
Oefinung mit einander communicirenden Höhlen. 
Der Darm wurde ‚reponirt. ‚ Heilung. . 

13) ‚Schenkelbruch, bei ‚einem 60 jährigen 
Manne über.'»30: Stunden lang: eingeklemmt, 
Operätion. ‘Degenerirtes Netz und eine Darm- 
schlinge lag vor, das Netz wurde abgeschnitten, 
der, Darm nach. Incision ‚des ligam. Poupartii 


reponirt..,. In den nächsten Tagen-copiöse Darm- 


entleerungen bei zunehmender Enteritis. Eine 
grosse-Unruhe:'stellte sich ein; Patient warf sich 
im Bette ‘hin und her, erhob sich, verliess das 
Bett. Am 8. Tage nach. der Operation Tris- 
mus, Tetanus.. nad. ‚am. nächsten. Tage starb 
Patient... ä 

14) en eines Kbsokeibzuches bei 
einer A6jährigen Frau 48 Stunden bestehend. 
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Operation. " Ineision des ligam!' Poupart.' Repo- 
sition, nach der Reposition floss eine beträcht- 
liche Quantität Exsudat aus "der: Bauchhöhle. 
Am nächsten Tage Darmentleerung. Genesung. 
15) Operation eines seit einigen Tagen ein- 
siehe grossen  Serotalbruches, bei einem 
50jährigen‘; Manne. Am 2. Tage darauf nach 
Gabe von »Oleum‘ Rieini "SE OROREUNAERSRCER 
Heilung. : 
2 Seit: 8 Tagen Bostehennie Pinkletaniiing 
eines’Leistenbruches bei’einem 60jährigen Manne, 
Kothbrechen. Operation. Fäcalmassen im Bruch- 
sack ; der Darm perforirt. Dilatation derBruch- 
pforte, während der Darm in’ seiner Lage blieb. 
Obgleich‘ erst eine Erleichterung eintrat, ging 
Patient doch an ng Enteritis zu 
RR 
17) Seit 36 Stunden mit sehr heftigen Er- 
scheinungen bestehende Einklemmung eines Schen- 
kelbruches bei einer 58jährigen Frau. ' Operation. 
Mit: dem: Bruchsack verwachsenes und degenerir- 
tes ‘Netz’ und Darm im Bruchsack.. Am nächsten 
Tage nach einer kleinen Dosis Olei Rieini 
mehrere Entleerungen. Durch Suppuration des 
nicht reponirten’ ‚Netzes ki die Heilung 'ver- 
zögert. - 
-18) Incarceration einer ‘alten Bötstälhärikh 
bei einem 60jährigen Manne. Kothbrechen, 
Operation 36 Stunden nach dem Auftreten der 
Einklemmung. Im Bruchsack fand sich ausser 
einer Darmschlinge eine grosse Menge sehr fett- 
reichen Netzes, Das Netz wurde abgetragen, 
der er reponirt. Heilung. 


19) Operation eines seit 6 Tagen unter den 
heftigsten Erscheinungen eingeklemmten Schen- 
Kelbtuchök bei einer Green Frau. Därmnetz- 
bruch. Der Darm war mit dem Bruchsack 
verklebt. Das Netz blieb im Bruchsack liegen; 
der ‘Darm wurde reponiri. Am 2. Tage nach 
der Operation traten Fäces durch die Wunde 
aus. Tags darauf starke Kothentleerungen durch 
die Wunde, geringe Entleerungen aueh den 
After, Die Erscheinungen. der Enteritis verloren 
sich und Patientin war. ‚nach 3 unanbgn voll: 
kommen genesen. 


a Einklemmung einer .Schenkelhernie 2 
3 Tagen bestehend bei einer 57jährigen Frau. 


Operation. Darmnetzbruch; das Netz wurde ab- 
geschnitten.: _Am 5. Tage die ersten Darment- 
leerungen. Genesung. 


21) Seit 5 Tagen bestehende Eublemnune 
eines Schenkelbruches bei einer 42jährigen Frau. 
Operation. Nach Reposition des Darmes kam 


‚eine, grosse Menge flüssigen Exsudates aus der. 


Bauchhöhle hervor... Heilung ‚ohne. Störung. 


22) Incareeration ‘einer. Schenkelhernie bei 
einer ‘63 jährigen ‘Frau. : Erst 4 Tage ‘nach Be- 
ginn der Einklemmung wurde die Operation ge- 
Unter den Erscheinungen einer sehr 
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heftigen: -Peritonitis trat » aranige, Stunden, laraf 
der Tod ein. ! | 

23) Operation einer rn Ran Bars einer 
53jährigen Frau-am  3.. Tage. der Einklemmung. 
Nach...der'' Reposition. floss‘. eine; beträchtliche 
Quantität flüssigen‘ Exsudates. aus der“ Bauch- 
höhle ab. Am 2, Tage-nach..der Ppeeahiarig die 
ersten Darmentleerungen. Genesung. 

24) Operation eines seit einigen en lautet 

nicht sehr heftigen Erscheinungen eingeklemmten 
Schenkelbruches: bei..einem 56 jährigen Manne. 
Nach 24 Stunden ..die ersten ee 
Heilung. : 
25) Eirklspmeng eines Leistenbruches bei einer 
24 jährigen Frau. seit. 48° Stunden bestehend. 
Operation... Netz und Darm lag. vor. . Das..de- 
generirte Netz wurde im Bruchengk zughnkar? 
lassen... Heilung. | 

26). Seit -12 Tagen. kesichen len. lamese 
eines Schenkelbruches bei einer:59jährigen Prim, 
Die ‚Operation . wurde . Anfangs verweigert und 
erst gewünscht, ‚als Kothbrechen eingetreten war. 
Der :Darm. war. durch -Exsudate mit dem Bruch- 
sack . verklebt und missfarbig. . -Reduction-nach 
Ineision.der Bruchpforte. Das Kothbrechen hörte 
auf; Darmentleerungen traten ein. 8 Tage nach 
der. Operation erfolgte. unter. zunehmender. Ent- 
KERNE der; Tod. ! 
| 27) Incarceration: eines Inguinalbruches seit 
3 Tagen. bestehend bei:.einem 29jährigen Manne. 
Operation. Am nächsten Tage Stuhlentleerung 
nach einer kleinen Dose Oleum Ricini: Gene- 
sung. 

H. suchte in allen Fällen, selbst in denjeni- 
gen, in welchen die Incarceration schon 8 Tage 
und länger bestand, die Einklemmung erst durch 
Medicationen und Autch die mit grosser Beharr- 
lichkeit ausgeübte Taxis (die ‚nur, in einigen 
Fällen durch die Chloroformnarkose unterstützt 
wurde) zu. beseitigen. ..Erst wenn diese. Ver- 
fahren sich als nutzlos erwiesen , wurde zur 
Operation geschritten. Die zur Beseitigung der 
Einklemmung von H. angewandten Verordnun- 
gen sind. Clystire mit Bleiwasser und Tabaks- 
infus , Cataplasmen ‚ Bäder, Calomel, Opium, 
Venäsection und Blutegel.e In den ersten 24 
- Stunden nach der Operation liess H. Opium ge- 
brauchen, am 2. Tage Clysmata und Ol. Ricini, 
wenn nicht von selbst Stublentleerung erfolgte. 
Bei heftiger Enteritis wurde Calomel und Blut- 
egel rerardgpk 
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a. Bein beschreibt Holgenden- "Fall ‘von 
Brucheinklemmung.  Incarceration einer seit 10 
Jahren bestehenden, ‘und ‘in ‘der Regel durch 
ein Bruchband'' retinirten Schenkelhernie.'- 20 
Stunden: nach ..dem Auftreten der Einklemmungs- 
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Chloroformnarkose nicht; es wurde desshalb' sos 
fort »zur Operation  geschritten. Dabei zeigte;sich 
der etwa hühnereigrosse Tumor aus 2 Theilen, 
einem: eystischensund einem herniosen bestehend. 
Reposition ‚der. ‘vorliegenden: : Dünndarmschlinge 
nach » mehrfacher. Incision. des einschnürenden 
' Bänges ;..Exstirpation»: des »eystischen Tumors. 
Am..4. ‚Tage nach der. «Operation nach. einer 
Dosis: Ol. Ricini:die erste: intlehebg, Heilung 
ohne Störung in 3: Wochen. nun | 
5. Arata. bomsichh ausführlich ‚die: sche 
der Cruralhernie, und sucht dann aus anatomi- 
schen Gründen nachzuweisen, dass nicht die 
Spannung ‘des Gimbernat’schen: Bandes, sondern 
die des: untern Randes des Poupart’schen Ban- 
des die: Einklemmung der: Schenkelhernie zu be? 
wirken pflege. - Sodann bespricht er die: ver- 
schiedenen: Operationsmethoden , und .beschreibt 
seine. Verfahren: bei »der ‘Operation. der veinge- 
klemmten. Schenkelhernie... Er warnt vor. einem. 
Verzögern der Operation, und will dieselbe 'aus- 
führen, sobald ein Repositionsversuch unter: Bei- 
hülfe von einem: Bade, Aderlass und: topischen: 
Mitteln nicht zum Ziele geführt hat. Den Bruch- 
sack :öffnet er immer,»und ‘durch 'einevweite In-\_ 
eision, um. über‘ den Zustand der -Eingeweide: 
ins Klare zu: kommen. “Bei der gleichzeitigen 
Durchschneidung des Bruchsackhalses‘ und der 
Bruchpforte schiebt‘ er mit dem dicht. an die 
Bruchpforte gelegten Zeigefinger das Eingeweide 
zurück, und unter Leitung des Fingernagels das 
Herniotom durch‘ den  Bruchsackhals, worauf 
mehrere kleine Ineisionen nachsoben, nachioben 
und  innen,: oder’ oben und aussen‘ durch: den 
Bruchsackhals ‘und die  Bruchpforte." gemacht 
werden. A, meint‘ dabei den unterm.Randdes 
ligam. :Poupartii einzuschneiden. Die“ Wunde 
soll durch Eiterung heilen. 6:Fälle von» Ein- 
klemmung von Cruralhernien RE er ieh BA 
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. Catalogue of the Army Medical Museum a Surgeon- 
General’s Office. Washington. 1863. 

[Enthält eine kurze Beschreibung ' von 985 
chirurgischen und 106° medicinischen' Merkwürdig-- 
keiten, ferner von.133 ‚grösstentheils aus ‚Wunden, 
extrahirten Projectilen, .die in dem militärärztlichen 
Museum aufgestellt sind. e 

Z Courty. Excursion chirurgicale en ET Me 
adressöes A M. Bouisson. Montpellier. gen 'Paris.‘ 
Asselin, ’817.(96 ‚P)ArtermttasnE 

3... E. Janssens, Tribut. ä la.chirurgie'Italienne Bene 

„. poraine,..ou recueil.de m&moires et traductions, ana-' 
„..Iyses et rapports .concernant les trayaux_ de V’&cole, 
 medioo- chirurgicale Italienne et 'communiqu6s ala 
Sociötedes seiences m6dicales et naturelles de Bruxelles. 
1 Beil, ‚Bruxelles. Tircher et Manceaux. 8. .(200'p.)- 
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‚ über die 


Leistungen in der Geburtshülfe 


Prof. Dr. -SPIEGELBERG in Königsberg. 


1863. 





Allgemeines. 
1. Gustav Braun. 


Sehr. kurzer Abriss der Geburtshülfelehre, 
wie ein ähnlicher über Frauen- und über. Kin- 
derkrankheiten von. demselben Verf. geschrieben. 


Compendium der Geburtshülfe. Wien. 


2. @. A. Delattre. Trait6 prat. des Accouchements, des 
mal. des femmes et des enfants. Avec 27 pl. Paris. 
1863. 


3.0. Spiegelberg. Leerbook der Verlooskunde. Hoogd. 
vertaald dor Dr. G. van Tienhoven.  Tiel. 
Campagne. 1863. 


4. @. A. Michaelis. Unterricht für Hebammen. Neu be- 
arbeitet u. herausgegeben von C, Th. Litzmann. Kiel. 
1862. 


5, W. L. Grenser.. Lehrbuch der Hebammenkunst. Mit 
29 Holzschn. Leipzig. 1863. 


" Dieses, im Auftrage der vorgesetzten Be- 
hörde geschriebene und von Prof, Crede in 
Leipzig mitbearbeitete Lehrbuch ist zunächst 
für die Hebammen: des Königreichs Sachsen 
bestimmt. »Es zeichnet sich sowohl durch die 
ganze Darstellungsweise und die Form des Vor- 
trages, wie durch die’ vorsichtige Beschränkung 
aus, welche dem Wirkungskreise. der Hebammen 
gesetzt ist; auch ist in ihm, soweit dies mög- 
lieh war; modernen Anschauungen und Lehren 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. IV. 


Rechnung getragen. “Die Eintheilung‘ ist die 
gewöhnliche, und es ist nur zu bemerken, dass 
„der weiteren Pflege des Kindes im ersten Le- 
bensalter* und „einigen Krankheiten des Wei- 
bes, die auch ausser der Schwangerschaft und 
dem Wochenbette vorkommen“, kurze Abschnitte 
gewidmet sind. Der Anerkennung des Ganzen 
müssen wir unsern Beifall bezüglich der äusseren 
Ausstattung‘ des Buches noch hinzufügen. - Die 
Abbildungen sind ausreichend. 


6. Abbe Monnier. Le guide de la sage - femme chretienne 
dans l’accompl. de ses devoirs.envers la morale, la 
‚societe et. la religion. Paris. 1863. 2. Edit. 


7. Hasse: (Salzafilen).,. Die Schwangerschaft und die Ge- 
burt des Weibes. Bielefeld. 1863. 20 S. : 
Ein gutgemeintes Schriftchen, ‘in welchem 

der Beweis : geführt werden soll ,. dass .der 

Schwangerschaft und Geburt begleitende Schmerz 

auf die gewöhnlich angenommene Weise nicht 

erklärt werden kann, das Räthsel vielmehr nur 
in den bekannten Worten der Bibel seine Lö- 
sung findet. Verf. stützt sich dabei auf die 
willkürliche Behauptung, dass die-Schmerzem- 
pfindung: etwas Abnormes sei, deshalb einen 
normalen Vorgang, welcher immer mit Wohl- 
gefühl oder unbemerkt verlaufen müsse, nach 
den: Gesetzen “der: Physiologie nicht; begleiten 
könne. - > wer er 
A 
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8. Transaetions of the Odstetrical Society of London. 
Vol. IV. for the Year 1862. ‚London. 1863. 


9. Henry Savage. en of the Surgery of A“ 
female pelvis organs etc. London. 1863. 12 Taf. in 4. 
Dieses Werkes erwähnen wir hier, da es die 

anatomischen Verhältnisse der weiblichen Sexual- 

organe. (in 29 Abbildungen), einige pathologische 

Zustände derselben und mehrere operative Ein- 

griffe in 11 Figuren mit begleitendem Texte 

darstellt. Es enthält nichts Neues oder Eigen- 
thümliches, zeichnet sich aber durch klare und 
künstlerische Ausführung der. Bilder aus;. für 
die Gynäkologie hat es mehr Presihe: als für 
die Geburtshülfe. I 


Diagnostik. 


„2 di Hewitt, The RE, and treatment of diseases 
of women, including the diagnosis of pregnancy. 
London. 1863. 

Im ersten Theile dieses Buches sind die 
Schwangerschaftszeichen abgehandelt ; dieser Ab- 
schnitt erhebt sich indessen nicht über das 
Maass des Gewöhnlichen und Bekannten. 


2. J. Harvey. The signs and minor diseases of Pregnancy. 


London. 1863. Unbedeutend. 

3. W. Golizinsky. Zur Differentialdiagnostik der 7- und 
8-monatlichen unausgetragenen Früchte. Petersb. 
med. Zeitschr. V. 1863. 


4,:Zepuder. «Neue Beobachtungen über den Werth der 
JI’rankenhäuser'schen. Theorie. Oesterr. Zeitschr. f. pr. 
Heilk. 2. 1863. 


5; ER. A, Schurig.. Beitrag ‚zur ‚Vorausbestimmung. des 
Foetalgeschlechtes durch Zählung des Foetalpulses. 
Mon. f. Geb. XXI p. 459. Ba es 

| Leipzig. ISC3E 


6. Breslau. Beitrag zur Würdigung des Hofacker-Sadler’- 
schen Gesetzes, betr. das Geschlechtsverhältniss der 
Kinder: bei relativer Altersverschiedenheit-der Aeltern. 
Mon. £f. Geb. XX]..Suppl.; .p..-67.»u. „Zweiter, Bei- 

trag etc.“ ibid. XXIL p. 148, 

„Golizinsky: (3); hat 27. frühgeborene: (6. sie- 
Ins und 21 achtmonatliche) Früchte "einer ge- 
nauen Untersuchung unterworfen: Die 7monat- 
lichen wogen 3 bis '34/, Pfund med. Gewicht 
und hatten’ eine Länge von 141/, bis 15‘ Engl.; 
der: Kopfumfang betrug‘ 10: bis: 104/,"'0. Die 
Hautfarbe war <dunkelroth, schmutzig, die’ Haut 
serunzelt, die Glieder ‘ohne Rundung, der’ ganze 
Körper’"erschien durchsichtig: Seine »Oberfläche 
war mit'Wollhaar bedeckt, welches: am stärksten 
(bis zu 21/,) auf Stirn, Wangen, Brauen und 
um den Mund war, auf Nase; dem .Kinne, den 
Jochbogen und ‘den Ohren :»fehlte ; auf dem 
Kopfe standen schon Haare‘ mit dem 'ihnen 
später eigenthümlichen‘ Charakter ;" der»Rumpf 
— namentlich ©Hals,'' Brust‘ und »Schultern, war 
mit ‘ Häärchen‘ und» deren Schleimbälgen sehr 
dicht besetzt, doch waren jene hier kürzer und 
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spärlicher als im Gesicht und wurden es gegen 
die Extremitäten zu immer mehr, so dass sie 
an deren Enden fehlten. Die Haare decken sich 
dachziegelähnlich ,- reihen sich nach gewissen 
Riehtungen und bilden an bestimmten Stellen 
Streifen, Kreuze, auf- ‚und absteigende Figuren. 
Da, wo das. Wollhaar im Gesichte noch fehlt, 
ist es bei den in Rede stehenden Früchten noch 
nicht nach aussen durchgedrungen, die Haar- 
keime mit ihren stark entwickelten Drüsen stehen 
senkrechter , dicht gedrängt und das Gesicht 
sieht hier wie mit kleinen perlähnlichen Punkten 
besäet aus. Also bricht das‘ Wollhaar‘ nicht 


‚gleichzeitig, ‚sondern in einer gewissen Stufen- 
folge hervor, 


am frühesten auf den central ge- 
legenen Theilen, später auf den peripherischen; 
dieselbe Reihenfolge findet auch beim Abfallen 
statt. Deshalb wird nun im Meconium. sieben- 
monatlicher Früchte niemals-Wollhaar. gefunden, 
erst später — wenn es in die amniotische Flüs- 
sigkeit gefallen — kommt es im Darminhalte 
zum Vorschein. Durch Feinheit, Sprödigkeit, 
Pigmentmangel, durch das. Fehlen der Pulpa 
und des Kanales unterscheidet es sich von den 
späteren eigentlichen Haaren und erscheint als 


»»‚diehter Conus oder Cylinder mit einfachen Con- 


turen, 

Neben diesen der Haut entnommenen Merk- 
malen gelten für die Diagnose des siebenmonat- 
lichen Fötus die anderen bekannten Zeichen an der 
Membr. capsul. (sie war unter 6 Früchten 4 
Mal vorhanden), den, Nägeln, ‚der Körpermasse, 
der Leber ete, Gewichtsunterschiede der Leber 
bei gleichem Körpergewichte, von 1—4 Drach- 
men, kamen vor. 

Bei den 2l’achtmonatlichen Früchten betrug 
das: Gewicht‘ durchschnittlich '54/, Pfund (für 
Zwillinge 4. Pfund), der Kopfumfang 12—121/,4; 
die M. capsularis fehlte, die Hoden waren bei 
2/; der Knaben im Serotum oder in der Nähe 
des Leistenringes; der Nabelstrang inserirte sich 
i/a„—1“ unterhalb der Mitte der Linie vom 
Schwertfortsatze zur Symphyse. ‘ Wollhaar be- 
deckte den ganzen Körper, doch war es am 
spärlichsten auf Stirn und Wangen; die charac- 
teristischen weissen Pünktchen waren auf dem 
Kinne gar nicht mehr, auf den Jochbeinen und 
der Nase nur in geringer Zahl zu sehen. Die 
Haut: ist roth, "das Fettpolster mehr entwickelt, 
das Meconiun enthält immer Haare. Der An- 
fang der’ -Verknöcherung der‘ unteren: Femur- 
epiphyse: fällt'in «die Hälfte oder das Ende des 
8. 'Monates; nursbei.4 ‚der 21-Früchte. zeigte 
sich. 'kein deutlicher: Knochenkern,, indess war 
auf ‘den feinsten Schnitten im -Knorpel‘. eine 
leichte ‚Trübung » gegen das: Licht zu bemerken, 
welche wohl als »beginnende: Knoehenbildung 
aufzufassen »ist. »- Der . Unterschied: dieser An- 
gaben «gegen: a Casper! 5: (ein« Knochenkern 
von. 4/,‘“ deutet ein Alter von«37-—38 Wochen 
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'an) hängt’ vielleicht‘ davon’ ab, dass" die 'beider- 
seitigen Beobachtungen an verschiedenen Volks- 
stämmen ' angestellt‘ sind.‘ Erschöpfende Säfte- 
verluste und‘ Krankheiten ‘der Mutter » haben 
-übrigens, wie die Untersuchungen zeigten, keinen 
Einfoss re ger wi ee wur 


er; Fa I* 7 EY) Sr A , x 


A Zopuider (a) "hat im Akihilkeee an frühere 
Beobachtungen (vergl. vorigen Ber. ‘p. 359) bei 
weiteren‘ 54 Personen die Frequenz ‘des Fötal- 
pulses‘ gezählt; die Beobachtungen wurden 5 
Mal während der Geburt, 49 Mal’ mindestens 
6 Stunden bis längstens 26 Tage vor derselben 
angestellt.‘ Es stellte sich‘ als Differenz (für 
Knaben 130, für Mädchen 144 Schläge): 14 
heraus, während sie nach Steinbach 13 beträgt. 
In 45 Fällen 'von 49 bewährte sich die Diag- 
nose; ‘doch ergab’ sich auch, dass in 'der-letzten 
Epoche’ der Schwangerschaft oder während ‘der 
‚Geburt‘ (sie) sich das Geschlecht ‘schwer oder 
gar nicht bestimmen lässt, besonders dann nicht, 
wenn nur" eine Untersuchung ‘möglich ‘war; man 
kann "also für "diese "gerade Mash iger zen nur 
von einem Errathen' N or. 


< x a j 
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2. Sehtinhe (5) ne in’ der Eniptiger 
‚Rlinik- 31, meist in’ dem letzten‘ Monate befind- 
liehe Schwangere und‘ kam’ bei Anwendung 
aller möglichen Cautelen' zu dem Resultate, dass 
‚nit Sicherheit das. Geschlecht .des» Kindes"auf 
‘die in: Rede.stehende Weise‘ nicht "bestimmt 
‘werden -kamn. ‘Denn '1)ist ‘der ‘Fötalpuls vielen 
‘Einflüssen von Seiten der - Mutter‘'unterwörfen, 
“welche : ihn ;; 'wie.'zi"B.- Krankheit "der Mutter, 
sehr "beeinträchtigen: können; 2) können: And. 
malien im’ Kreislaufe des Fötus: selbst (z. B. in 
der Nabelschnur) ‘den’ Puls’ ändern‘; 3) kanh 
auch bei’ ‘diesen Anomalien‘ ‘der Puls die“ zur 
Bestimmung‘ des 'Geschlechtes “(nach Franken- 
häuser) nöthige" Frequenz besitzen; 4) 'sind’idie 
‘Kreislaufanomalien' erst’ nach” "der Geburt‘ mit 
Sicherheit’ festzustellen, " (und’ schliesslich 'ist! die 
‚Frequenz der’ fötalen" Herzbewegung beweglich 
wie. der! Wind“und'reagirt ‘auf’Einflüsse, welche 
-zu erkennen'“dem : rer oft» gehe un- 
Be istt@Refgusi "| ig Bee 
wueee ae VEN Bi 
has ie Brestau’s‘ (6) in den oftieiellen Fieban- 
mentabellen des" Cantons Zürich angestellten 
Untersuchungen “über das Hofacker-Sadler’sche 
"Gesetz. geben wir hier, obgleich dieselben nicht 
-streng‘in die Geburtshülfe einschlagen,die'Re- 
'sultate An, da sie immerhin “für den Geburts- 
helfer vonIhteresse sind; wir bemerken dabei, 
dass B." ausdrücklich hervorhebt;, diese’ BR 
‚nicht als Gesetze ‘proklamiren da ‘wollen. 
‚Sie lauten: 1) Ist’der Vater älter als die Mut- 
‚ter, so werden zwar 'mebr Knaben als Mädchen 
'produeirt, aber doch ungefähr 21/, pCt. ‘weniger 
‚als im grossen‘ Ganzen. * 2)" Sind Vater "und 


> ine 





‘alsı»;Mädchen rodlueikt ; 


‚chen . produeirt., 


-Frauvsempfangen,, 
“Wehen ‚haben«kann, 


'schaft gewünscht. 


2 nicht er rn 
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Mutter gleich alt, so werden auch mehr Knaben 
aber» noch» um 'beinahe 
1 pCt. weniger, als. ‚wenn ...der, „Vater älter ist. 
3) Ist der Vater jünger als die Mutter, so wer- 
den bei Weitem mehr Knaben als Mädchen er- 
zeugt. 4) Unter allen relativen Altersverschie- 
denheiten der Aeltern überwiegt die Zahl der 
Knaben die der Mädchen. — In einer zweiten 
Mittheilung gibt B. die aus’ der Statistik eines 
späteren Jahres gezogenen Resultate, wie folgt: 
War der Vater älter als die Mutter, so wurden 
im gleichen Verhältnisse mehr Knaben als Mäd- 
wie im. grossen: Ganzen: ohne 
Berücksichtigung; der. Altersverschiedenheit der 


 Aeltern; ‘waren die 'Aeltern gleich alt, so’ wur- 


den um 3'2 pCt: “mehr Knaben erzeugt, “als 


im ‘grossen Ganzen; war der Vater Jünger als 
die Mutter, 
‚männliche Kinder. producirt als _ 


so under um ‚12 pCt. ‚weniger 
im ‚grossen 
Ganzen. Bei dem geringen Material .und den 
geringen Schwankungen. in» der’Knabenproportion 
bei allen‘ 3° relativen Altersverschiedenheiten der 
Aeltern‘ wird indess der‘ Werth ‘jener Resultate 
ein zweifelhafter, und als einzig sicheres Gesetz 
bleibt nur stehen, dass unter allen relativen 
Altersverschiedenheiten der Aeltern die Zahl der 
Knaben . die „der Mädchen ...in 'nahezu gleicher 
Weise überwiegt. re to 


7 Bann A case of unsnspeited. ee a ha 


s Obst: Trans: 'p. 113% 6 9 


8. ,J. Short. A singular case of pass, .bregn. 


and 
"awkward ‚delivery, Ibid. p, 202. “Ad 


Von diesen beiden Fällen ist besonders der 
erste »von Interesse,“ weil: er’ beweist, dass eine 
"austragen 'und.stundenlang 
‘ohne .im »Geringstemsihren 
Zustand'zu ahnen, obgleich sie sichr(sie"war 
Primipara)»seit langer: ‘Zeit schon Nachkommen- 
“== Der!!andere‘ Fallbetrifft 
einen nieht seltenen "diagnostischen Irrthum,'der 


mur int gewisser'Beziehung dem: vorhinerwähn- 
‚ten ähnlich. ist." Die + Frau Ühatte‘ vor: längerer 
Zeit 2 Mal'schon: geboren; 'ihr’Arzt hatte ebenso 
"wenig wie: sie selbst: Ahnung, dass'sie wieder 
‘schwanger 5er behandelte‘ sie’'energisch an'Ent- 
‘zündung‘ und :Disloeation’»des. Mutterhalses, und 
vals der. Bauchwan "Umfang ‘zunahm, erklärte er, 


es. sej'ein ‚Ovarientumor' vorhanden. ©: Dem zu 


‚Folge ‘wurde der ‘Fruchtwasserabgang für'die 
‘spontane Entleerung der vermeintlichen Ovarien- 
-eyste ‚ängesehen,«und erst das im» warmen’Bade 
aus" den‘ 


Genitalien "'hervorschiessende: «Kind 
ag den Irrthum auf. Dane a en Be- 
. bleibt) auffällig. 
(Doch haben wir bei'ähnlichen diagnostischen Irr- 
thümern schon WAREN dası ge 
NE ER wer li ı 10 
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A. Physiologie und Diätetik der 22.7 
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a A Mutter, 
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Nach Mattei (1) ist» eine- Dauer ‘der. Schwan- 
‚gerschaft: zu 280 Tagen, wie sie seit Zlippoera- 
tes angegeben wird, nicht eine mittlere, sondern 
‚eine :»Maximaldauer und als solche von Hippo- 
crates selbst schon betrachtet, was allerdings, 
da jene Zahl: bisweilen überschritten wird, nicht 
richtig: ist. Auch -die Dauer von 9 Kalender- 
‚monaten oder: 270 Tagen bleibt ‘noch über dem 
Mittel, da dieses 265 Tage beträgt. Man kann, 
‚da in »der Regel: der Conceptionstermin . nicht 
genau gekannt ist, die Schwangerschaft. von der 
-letzten: Menstruation. her datiren und ihre Dauer 
‘nach der Anzabl der fehlenden catamenialen 
Perioden: :bestimmen ; dies um so mehr, als die 
menstruale :Congestion auch in der Schwanger- 
«schaft eintritt: und» die Geburt in der Regel 
während einer solchen erfolgt. Der gewöhnliche 
‚Zeitpunkt. ‚derselben ist nämlich‘.die 9. Men- 
‚strualepoche nach der Befruchtung, und ‚da wo 
im nichtschwangern Zustande: die Periode eine 
‚Regel nicht einhält, kann man eine jede Epoche 
.zu 30. Tagen annehmen. . Diese :Rechnungsweise 
nun, wenn auch Ausnahmen von..der angege- 
‚benen Regel : vorkommen, ist: die. zuverlässigste 
von allen, auf jeden Fali kann.'sie»mit.den 
andern vice versa und zur Controlle sehr- gut 
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benutzt werden. ‚(Der Leser‘ wird bald: finden, 
auf-welehe unerwiesene Supposition diese ganze 
Mittheilung sich stützt; so: lange , Mattei .den 
‚Nachweis: der Fortdauer der menstrualen Thä- 
‚tigkeit während. der: Schwangerschaft nicht .ge- 
führt, so. lange «ist: seine ‚Berechnungsweise . — 
welche überdies schon von Berthold vor längerer 
Zeit aufgestellt ist — .'unhaltbar und dies um 
so mehr, als- er. ebenso willkürlich. bei jeder 
Frau eine catameniale Periode. von: 30. Tagen 
der Rechnung ‚unterlegt.: Aber. -ess.muss doch 
etwas Neues“ der Academie. vorgelegt wreuden. 
Ref. 

| ee Yostpukämungseh, den; Mutterhalges.- in a 
Schwangerschaft und nach der Geburt, sowie 
.der. Zustand der Innenfläche des Uberus nach 
der letzteren bilden .den Inhalt . verschiedener 
eitirter- Aufsätze, . Duncan, welcher schon früher 
(1859) im. Edinburger- Journal die Veränder- 
ungen, «welche... der  Cervix in der Gravidität 
‚erleidet, beschrieben, bestreitet: in der vorliegen - 
den Mittheilung (2). die bekannte ‚Angabe ‚Roe- 
derer's, dass vom 5. Monate an der Hals. .all- 
mählig von oben ‚nach. unten.»sich. . ausdehne 
und so zur Vergrösserung des unteren Uterin- 
segmentes »beitrage. ‚, Gewöhnlich schreibt man 
Stoltz das: Verdienst zu, dieser‘ Angabe zuerst 
widersprochen «zu. haben... Indess ‚. abgesehen 
davon; ‚dass! ‚Roederer's ‚eigene Zeichnungen 
(Tab. 6. Fig.6., Tab. 7. Fig. 1. seiner.„Icones“) 
seiner Beschreibung: widersprechen, so 'hat auch 
schon  Verheyen („Coxp. Human. Anat. »1710* 
p. 126) Anderes gelehrt:und Weitbrecht („De 
‚utero ' muliebri “observ. 'anat. 1750“): die‘ Ver- 
hältnisse ‚auf Grund ‚anatomischer Untersuchun- 
‚gen richtig festgestellt. : Duncan hatte Gelegen- 
heit, die ‚Gebärmutter‘ einer am. Ende. des 8. 
Monates am Typhus' gestorbenen: 'Frau, deren 
Kind ‚durch. den Kaiserschnitt zu Tage gefördert 
war ‚und 'noch :5 Stunden. nach der Geburt am 
‚Leben: blieb, zu untersuchen. ..Die manuelle 
‚Exploration per, vaginam liess; den Cervix wie 
auf. eine blosse. Mündung: reducirt erscheinen, 
aufgeschnitten zeigte er aber dasselbe Bild, wie 
‚es: Roederer von einem Mutierhals ‚des 6. Mo- 
nates gibt; er war 1” lang, ‚liess den Finger 
leicht durchdringen, sein Gewebe war sehr locker 
und 'hypertrophisch, die Rugae prominirten, am 
unteren : Ende ‚ fand sich. eine-Reihe Naboth’- 
scher Eier, : der obere Rand zeigte eine scharfe 
Abgränzung des. Arbor ‚vitae.'und  ging:in die 
glattwandige Uterinhöhle über; ‚durch: eine Zeich- 
nung wird: dies: vom: Verf. selänitert: -— Aber noch 
‚zwei. weitere ‚anatomische Thatsachen: bestätigen 
‚die -Ansichten Weitbrecht's: nämlich. .die "Art des 
‚Uebertrittes der »Uterinarterien. zum Halse und 
.die' Lage -der.-breiten. Bänder ‘zur 'Seite:der Ge- 
-bärmutter. : Zu beiden verhält. sich- letztere im 


‚schwangeren _ ebenso wie im‘. nichtschwangern 


‘Zustande; würde ‚der Hals in. -der»;Gravidität 
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verkürzt, so. ‚müssten: mit,.dem. Aufgehen. des- 
selben in‘ das untere. Uterinsegment die Arterien 
und: der untere. Theil der Bänder in die Höhe 
gezogen und statt im. Cervix..im ‚unteren Theile 
‚des: , Uteruskörpers ‚ gefunden. werden, was doch 
nicht . der Fall ist. (Wir. finden in diesen An- 
gaben. eine Bestätigung. der: vom Taylor: [s. vor. 
Ber. p. 302] gemachten; dass diese richtig.sind, 
können wir auf Grund zahlreicher Untersuch- 
ungen behaupten und werden uns auch shakhest 
darüber ‚aussprechen. Ref.) - 


" Florinsky (3) hatte in der Wiener Klinik 
5 Mal Gelegenheit, den gesunden Uterus kurz 
nach der Geburt zu untersuchen. Die Angaben 
über die Veränderungen am Cervix sind fol- 
gende: Die Innenfläche des Scheidentheils zeigt 
verschieden grosse und verschieden gerichtete 
‘wie gestaltete Einrisse von 1—2’ Länge und 
1—3'" "Tiefe, welche in die Muksulani@"ein- 
dringen und gewöhnlich am Muttermunde en- 
digen; die des Cervix ist von einer dicken 
Schleimhaut bedeckt, auf der nur einige Spuren 
einer, Decidua (?) sich finden. Die palmae 
plicatae sind geschwunden und sie bilden sich 
erst vom 5. bis 7. Tage wieder; zu derselben 
Zeit zeigen sich auch nicht Sölten Ov. Nabothi; 
die Rückbildung geschieht durch allmählige 


Verengerung des Canales vom orif. ext. aus. 
Dass der anatomische Scheidentheil in der 
Schwangerschaft sich nicht verkürzt, sondern 


nur sich ausdehnt, bestätigen nun ick diese Un- 
tersuchungen. Die Stelle des inneren Mutter- 
mundes lässt sich nach der Geburt aus der An- 
ordnung der eirculären Muskelfasern leicht nach- 
weisen, auch entspricht dem Cervix eine deut- 
liche Verjüngung der Uteruswand, welche hier 
1—2 Cm. dick ist; die Länge des Cervix be- 
trägt. post partum 5_7 Cm. und sie vermindert 
sich‘ 'allmählig. — Die Einkerbungen am Mut- 
'termund, welche nach der Entbindung zurück- 
bleiben, hält F. für nicht durch Einrisse in 
das Gewebe entstanden ; denn frische Risse fand 
er nur aökhaliineweise, die oberflächlichen 
Schleimhautzerreissungen können bleibende Ein- 
kerbungen nicht bedingen, und die nach jeder 
Geburt vorkommenden, die „physiologischen 
Einkerbungen“, sind nicht Narben, sondern nur 
die Folge des normalen Rückbildungsprozesses 
(dies gilt wohl nur für die seichten Einkerbun- 

en, nicht für die bis an die Schleimhaut des 
Eehöidengewölbes gehenden Risse. Ref.) In 
den ersten 2—3 Tagen nach der Geburt be- 
merkt man nämlich immer, dass das Collum 
uteri sich in Längsfalten legt, und der sich neu 
bildende Hals muss in den verkürzten Formen 
dieser ‚Faltenbildung sich ‚halten, welche nach 
beendigter Involution als die ‚bekannten Ein- 


„kerbungen erscheinen. . en 
& Sp al Fra 


Was. Fi. rer die Beschaffanheit..d der Bu 
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des . Uterus. angibt, brauchen. wir, da es ganz 
bekannt. ist; nicht zu reprodueiren.. Ebenso ist 


der Inhalt  des.:von Duncan. (4), in der Lon- 
doner geburtsh. Gesellschaft gehaltenen Vortrages 


schon früher (Edinb. M. Journ. ‚1858) publicirt: 


die Untersuchungen dieses Verf.’s resümiren. sich 
dahin, dass die Muskelwand des Uterus nie ganz 
bloss gelegt ist, sondern fortwährend: von einem 
Schleimhautbelege überzogen ist, aus welchem 
sich. die neue Mucasa bildet; dass an der. Pla- 


‚eentarstelle überhaupt eine neue: Schleimhaut 


nicht: entsteht, sondern. dieselbe aus der haften- 
bleibenden Decid. serot, sich regenerirt; dass: er 
schliesslich. der Meinung Robin’s (Mem. Acad. 
Imp..1861) und Priestley's („On the developm. 
of the: ‚gravid .uterus“) — nach welcher unge- 
fähr ; um. ‚die Mitte der Schwangerschaft . die 
alte Schleimhaut von der Muskelwand: sich ab- 
trenne -und unter ihr: die.,neue sich: zu bilden 
anfange — nicht :beipfliehten könne, , Aehnlich 
spricht sich. Rolleston (5).:in: seinem. vor .der 
Versammlung: der. Brit. ‚Associat. zu Newcastle 
gehaltenen Vortrage aus. (Es steht fest und ist 
u. A. schon vor langer Zeit von Virchow. de- 
monstrirt, dass die. Museularis zu keiner Zeit 
ganz . von, Mucosa. entblösst; ist, dass vielmehr 


‘im. Puerperium .. die ‚neue, Schleimhaut ‚aus. den 


Resten. ‚der alten ‚sich. durch. Zellwucherung 
bildet. Die Differenzen zwischen ‚Robin, Priest- 
ley und. Duncan bezüglich des, Beginnes der 
Neubildung, ‘ob ‚schon .in der. Schwangerschaft 
oder erst nach. der. Geburt. und: bezüglich des 
Ausgangspunktes. derselben ‚werden. ‚schwinden, 
wenn. besonders. die letztgenannten... Autoren 
histologisch sich genauer ausdrücken und vor 
Allem .. die Fitoanem mehr berücksichtigen 
wollten. . Ref.) Ä 


Hegar (6). hat hauptsächlich. das Verhalten 
des Drüsenkörpers der Uterinschleimhaut während 
der. Schwangerschaft einer ‚eingehenden Unter- 
suchung unterworfen. » Veranlassung dazu gab 
ihm. das. Auffinden starkentwickelter Drüsen in 
der Deeidua einer Frucht, welche: in Folge von 
Hydrorhoe im. 8. Monate der. Gravidität ausge- 
stossen wurde. Aus diesem Anlass hat er auch 
das Verhalten der. Drüsen ‚bei jener Krankheit 


‚geprüft und ist: so zu den folgenden bemerkens- 


werthen Resultaten gekommen: 1) .Die. Drüsen 


‚der Dec. vera lassen sich bis in den 4. Schwan- 


gerschaftsmonat als 2—5 Ctm. (?) lange, mit 
gut .erhaltenem Epithel versehene, einfache, un- 
getheilte Schläuche nachweisen, ‚welche als. fa- 


.denförmige Gebilde ‚auf der rauhen ‚Fläche der 
‚beim Abort losgerissenen ‚Membran. aufsitzen ; 


auf. der Serotina waren die Drüsen in der Nähe 
des -Placentarandes bis:in den 3. Monat aufzu- 
finden. 2) Im 5. 'und.6. Monat waren die 


‚Drüsen ..der., Vera im, derselben..äusseren Form 


vorhanden, sie, standen aber weniger.dicht:.ge- 
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drängt. Die Wand wurde durch Faserzüge mit 
eingelagerten Kernen gebildet; der Inhalt zeigte 
kein deutliches Epithel, sondern bestand aus 
molekulärer Masse meist mit zahlreich einge- 
streuten Kernen. Da jedoch nur Deeiduae mit 
bedeutender vorzeitiger Feitmetamorphose zur 
Untersuchung kamen, ‘da ferner von Koste, 
Robin und Kilian die Existenz junger Drüsen- 
schläuche in der Mitte der Gravidität festge- 
stellt wurde, so erscheint es als wahrscheinlich, 
dass auch im’5. und 6. ‘Monate woßterkiältetie 
Drüsen in der Vera vorhanden sind. 3) In der 
mittleren Schicht der Vera laufen die Drüsen 
in Spiralwindungen, ähnlich den Schweissdrüsen. 
Die Unebenheiten der rauhen Schleimhautfläche 
werden meist durch Knäuel, in welche eine oder 
mehrere Drüsen eintreten, constituirt. Wahr- 
scheinlich liegen die Glandulae auch‘ in den 
tieferen Schichten der Mucosa in Windungen, 
‘da die einzelnen Röhren häufig eine Neigung 
zum Aufröllen besitzen und knotenartige 'An- 
schwellungen ‘bemerken lassen, die durch Win- 
‘dungen bedingt sind. 4) In der der freien 
Oberfläche zunächst liegenden Schicht der 
Schleimhaut ist die Gegenwart und der Verlauf 
der Drüsen am schwierigsten zu erkennen. Sie 
‚scheinen ‘hier im Lumen sich zu verengen und 
‚dieht gedrängt, oft in parallelen Zügen neben 
‘einander "herzulaufen , um in grösserer Anzahl 
in die‘ von dem Siebloche ausgehende Bucht 
‘einzumünden; "diese Bucht entsteht durch "Er- 
weiterung‘ mehrerer Drüsenendstücke 'mit Con- 
fluenz’ ihrer 'Scheidewände. Entsteht "ein ‘solcher 
Rareficirungsprozess in den tieferen’ Lagen der 
‘Mucosa, so’ kann’'es zur Bildung von’ Cysten 
'kommen, welche alsdann auf der rauhen Fläche 
sichtbar werden. 5) Die Schleimhaut” trennt 
sich beim Abortus oder durch künstliches Los- 
‘ziehen bei Sectionen in”verschiedener Tiefe los, 
‚auch in "derselben 'Schwangerschaftszeit; 'hier- 
‘durch werden "zum Theil die widersprechenden 
Angaben üiber'"Beschaffenheit “und’ Dicke‘ der 
Deeidua und "über ‘den Zustand ihrer Drüsen 
‚erklärt. © 6) Der Hydrorrhoea' gravidarum liegt 
ein mit Hyperämie und'Gefässreichthum ver- 
'bundener hypertröophischer Zustand ‘der ÜUterin- 
'schleimhaut ‘zu Grunde; "insbesondere "sind die 
Drüsen sehr zahlreich 'und’ stark; die copiösen 
'Ausscheidungen finden in»diesem ‘anatomischen 
Verhalten ihre Erklärung. 7) Die‘D. vera 'ist, 
auch in und nach der ‚Mitte der ‘Schwanger- 
schaft, als ein functionirendes, absonderndes Or- 
gan anzusehen. ' Hiefür sprechen die‘ Ueber- 
gangsstufen von den’ milderen Graden der Hy- 
drorrhoe und den falschen Fruchtwassern bis zu 
den ausgebildetsten Formen, der Nachweis wohl 
erhaltener und mit Epithel "versehener Drüsen 
im 4. Monate, der langen Drüsenschläuche im 5. 
und 6. Monate und die Entdeckung "junger 
Drüsen ‘in dieser Zeit durch Koste, ‚Robin und 


‚exquisite Fälle 


von der Intensität der ‚Wehen abhängt 


im: Durchschnitte, erheblich schwächer als. in 


LEISTUNGEN IN DER GEBURTSHÜLFE 


.. 


Kilian. — Bei einer ‚späteren ‚Gelegenheit 'ge- 


lang ‘es "Hegar, auch in dem gesunden Uterus 
'aus dem "7.'Schwangerschaftsmonate an’ Salz- 
'essigpräparaten kolbig angeschwollene, mit er- 
'haltenem Epithel ausgestattete Drüsenendstücke 


nachzuweisen; sie lagen theilweise mitten zwi- 
schen Müskelbiindeln; nur durch eine ar 
webslage von a ie Zn 

Einen Fall) von einer gänzlich söhnersusen 
Geburt bei einer Zweitgeschwängerten (vergl. auch 


‚oben den. Fall von Tauner in „Diagnostik“) 
erzählt. @: Smith (7); 
‚dem Eintritt der Geburt war die Ausstossung 


die erste Nachricht, von 


des Kindes. Aehnliche Fälle wurden ; bei der 
Gelegenheit. von andern Aerzten, in. der. geb. 
Gesellschaft zu Edinburg mitgetheilt rundes 


‚scheint fast, ‚als wären solche Geburten in warmen 


Climaten idee so. selten, wie bei uns. (Doch 
sind uns. ein, paar ähnliche, allerdings nicht so 
zur Beobachtung gekommen. 
Ref.) NE va ia 


Poppel (8) ‚hat in. der Hecker’schen Klinik 
die Widerstandsfähigkeit. ‚der Eihäute, geprüft 
und ‚daraus annähernde Schlüsse auf den Ge- 
sammtdruck , welchen . die Uterineontractionen 
auf ihr Contentum ausüben , gezogen. „Eine 
Reproduction, der. Arbeit ‚ist nicht möglich, da 
die Einzelheiten derselben — die Methoden ‚des 
Versuches, die ‚Berechnung der, Ergebnisse - — 
zu: sehr ins ‚Detail: der, Mechanik ‚gehen. Wir 
führen nur die Resultate, any ‚welche bei dn 
vielen Fehlerquellen ‚und der ‚Annahme von 
Grenz- und Durchschnittswerthen. indess. nur 
approximativ , richüig. sein können. So, wurde 
die vielleicht ‚gehegte Vermuthung, dass, die Zeit 
des Wasserabflusses im- Verhältnis zur, Resi- 
stenz der Eihäute ‚stehe, ‚widerlegt; ganz „natür- 
lich, da ja: der Moment, des EN auch 

Ss er- 
gab sich. ‚weiter, dass an der Rissstelle die Häute 
er 
Nähe der Placenta ‚sind, und dass das, ‚Ampion 
allein eine bedeutend grössere Tragkraft ‚besitzt, 
als das Chorion mit der, Decidua,. — Der - ‚zur 
Zeit des Blasenprunges, (bei erweitertem, Mutier- 
munde kurz vor. der Geburt) auf das Contentum 
ausgeübte Druck wurde. ZU. ‚6a, Cetner im 
Mittel gefunden ; ‚da, wo. ‚der Blasensprung _ bei 
geringer: Eröffnung erfolgte, zu 17 bis 71 14 ce. 
— woraus sich die, Thatsache ergibt, dass ‚ein 
Abgang. des ‚Fruchtwassers, vor. der Zeit,.d. ‚h. 
vor völliger Eröffnung „des Muttermundes,. nur 
bei ungewöhnlich dünnen Häuten. oder gleich 
imAnfange ungewöhnlich stark auftretenden Wehen 
geschieht. Uebrigens sind jene Zahlen. nicht 
ein Ausdruck für die zur Wirkung kommende 
Kraft, denn zur Wirkung kommt blos eine so 
gröihe 'Kraft, als der‘ Flächenausdehnung des 
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ı geöffneten Orifieium: entspricht; nach. ;allen 
andern Richtungen. wird der Druck durch Ge- 
gendruck, paralysirt. —- Als Mittel des. bei den 
Wehen auf den ‚kindlichen Körper. wirkenden 
Druckes ergab sich 291. Kilogr., oder 5%/, Cir. ; 
auf die. Placenta und die Nabelschnur wirkt je 
ungefähr der 7. Theil dieses Druckes. So lange 
der Fötus noch vom Fruchtwasser ‚umgeben ist, 
bleibt dieser Druck ohne: Wirkung auf ihn, ‚wie 
auf uns ‚der unserer Oberfläche. parallele Luft- 
druck -von 300—400 ‚Ctr,; nur die. ‚Placenta, 
an:derInnenfläche des Uterus haftend und. durch 
den Druck desselben gegen die Uterinwand ge- 
presst, kann einer nachtheiligen, weil einseitigen 
Unmpression ausgesetzt sein; denn ein, wenn 
auch auf ihre ganze Oberfläche vertheilter 
Druck von ca. 80 Pfund ist sicher im Stande, 
eine theilweise Compression. und: Verschliessung 
der Gefässlumina zu Stande zu bringen. — Die 
Kraft, welche den Kopf durch die Geburtswege 
presst, wurde in den Fällen, in denen die Ge- 
burt mit dem Abflusse des Wassers, also bei 
‘derselben Wehe erfolgte, also für die leichtesten 
Geburten, zu 4—19 Pfund gefunden. 


Einer von Blot in der Pariser Academie 
gelesenen Abhandlung (9) über das. Verhalten 
des Pulses der Wöchnerinnen, : welche sich im 
Wesentlichen den: Beobachtungen M. Olintock’s 
(Dublin. Quart. Journ. of Med. Se. 1861) und 
Levy’s (Bibl. for Laeger. 1862). anschliesst, ist 
Folgendes zu entnehmen : Gesunde Wöchnerin- 
nen zeigen meist einen mehr oder weniger ver- 
langsamten Puls; dies scheint eine allgemeine 
Thatsache zu sein, die mit der Entleerung der 
Gebärmutter im Zusammenhange steht, nicht mit 
einer individuellen Disposition, denn die zur Be- 
obachtung benutzten Weiber zeigten ausserhalb 
des Puerperium .die gewöhnliche Pulsfrequenz. 
Der Grad der  Verlangsamung aber. ist sehr 
verschieden: in 3 Fällen fiel der Puls auf 35, 
am. häufigsten schwankte er zwischen 44 und 
60; die Kost übt keinen ‚Einfluss. . Man findet 
die Verlangsamung häufiger. bei Mehr- als bei 
Erstgebärenden, was wohl .aus. der grösseren 
Häufigkeit puerperaler. Zufälle ‚bei letzteren sich 
erklären lässt; dieselbe kann nur einige Stunden 
dauern, aber, auch 10, und 14 Tage, und sie 
ist gewöhnlich um ‚so länger, je, stärker sie ist, 
immer vorausgesetzt, ; dass die. Frauen nicht 
plötzlich‘ erkranken. ‚Der ‚Gang der. Verlang- 
samung; ist fast immer derselbe: sie. beginnt in 
der Regel in den ersten. 24 Stunden nach der 
Geburt, wird alsdann. bedeutender, bleibt eine 
Zeitlang; gleichmässig und verliert sich. all- 
mählig wieder; sie besteht sehr deutlich ausge- 
prägt oft selbst zu der Zeit, in. welche man..ge- 
wöhnlich . das,. fälschlich sogenannte Milchfieber 
verlegt... Die Dauer. der Geburt scheint ‚ohne 


Einfluss auf die Entwicklung und den Grad der. 
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Verlangsamung zu sein; der geringste patholo- 
gische Zustand. verhindert ihr Eintreten oder 
lässt sie wieder schwinden; man beobachtet sie 
nach zeitigen und frühzeitigen, nach natürlichen 
und. künstlichen Geburten; selbst sehr heftige 
Nachwehen beseitigen ‚sie nicht. Dies gilt aber 
nicht von Blutungen, obwohl nach geringfügigen 
solehen die. Verlangsamung zuweilen auch. zu 
beobachten ist. Immer tritt mit einem Wechsel 
in Stellung und: Lage der Frau ein sehr. deut- 
licher ‚Wechsel in der Pulsfrequenz ‚ein. — Die 
Verlangsamung gibt nun eine sehr günstige 
Prognose und man findet sie nur bei. Frauen, 
welche ganz. wohl sind; in einem. Hospitale 
zeigtihr häufiges Vorkommen ‚einen: sehr guten 
Gesundheitszustand an,. das seltene lässt den 
Ausbruch von. Erkrankungen. befürchten. Die 
Ursache der Verlangsamung endlich liegt nicht 
in. einer nervösen Erschöpfung, sondern steht 
nach : sphygmographischen. Untersuchungen mit 
einer vermehrten arteriellen Spannung nach der 
Geburt in Verbindung. 


Winckel hat seine im. vorigen Berichte 
(p.: 303) von uns erwähnten Studien über die 
Temperatur in der Geburt nun auch auf das 
Wochenbett ausgedehnt (11); das Gleiche hat 
Grünewaldt (10) im Anschlusse an die ersten 
Winckel’schen Untersuchungen gethan. Betrach- 
ten wir zuerst die von @. durch täglich Mor- 
gens und Abends an: 432 Wöchnerinnen' vor- 
genommenen. Bestimmungen: der . Temperatur-, 
Puls- und Respirationsfrequenz erhaltenen Re- 
sultate: Als normale Temperatur in der Achsel- 
höhle wurde mit: Wunderlich 363% C. ange- 
nommen, tiefere Temperatur kommt bei Wöch- 
nerinnen. sehr ‚selten vor; gewöhnlich ist die 
Temperatur. einer gesunden, Wöchnerin über 
37, .da aus. der Berechnung sämmtlicher nie- 
drigsten Temperaturen sich als mittlere. Eigen- 
wärme 37:04 ergibt. Als. Maximum der Nor- 
maltemperatur ist 38. oder genauer 37'84 an- 
zunehmen, jede höhere Wärme zeigt schon einen 
abnormen Zustand an. —: Die Schwankungen 
bei gesunden: Frauen unmittelbar nach .der Ge- 
burt bewegen „sich zwischen 36:2 und 378, 
zwei: Stunden. nach. der Geburt zwischen 36°1 
und 37.8; natürlich hat die Tageszeit, in welche 
die Geburt: fällt, auf die Curve. Einfluss. : Am 
niedrigsten ist. die Temperatur. sogleich nach der 
Geburt und sie. steigt. innerhalb. der ersten 24 
Stunden, . besonders aber innerhalb der ersten 
12..Stunden, ‚während sie in. den zweiten 12 
Stunden wieder etwas: abfällt. Die Temperatur 
der ersten 7 Wochentage ist um einige Zehntel- 
grade höher, - als, die Normaltemperatur Gesun- 
der,. was. wohl (Zimmermann) auf Rechnung .der 
entzündlichen. Vorgänge zu. setzen ist, die in 
den:.Geburtstheilen zum Zwecke: der Heilung der 
in. der Geburt gesetzten Verletzungen unver- 
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meidlich eintreten müssen; mit dem "Thermo- 
meter kann ınan den Grad der Entzündung und 
somit den der stattgefundenen Einwirkungen 
immer abschätzen. — Zuweilen finden sich auf- 
fallend hohe Grade in der Achselhöhle , ohne 
dass die Frau speciell krank erscheint; aber 
eine Wöchnerin ist nur relativ gesund, einer 
Verwundeten ohne Wundfieber gleich, Die 
höchsten Grade bei gesunden Wöchnerinnen 
schwankten zwischen 37°4 und 38°6 des Mor- 
gens und 37°6 und 38°8 des Abends und sie 
waren meist nur vorübergehend; erhalten sich 
solche hohe Temperaturen für einige Tage, so 
folgt ihnen meist eine Wochenbettskrankheit. 
Die fieberhaften Erkrankungen des Puer- 
perium fasst G. als Modificationen eines und 
desselben Prozesses auf, welcher wegen der 
Mannigfaltigkeit der anatomischen Veränderun- 
gen, wie seines so irregulären Verlaufes halber 
keine. so bestimmten Temperatureurven darbieten 
kann, wie die typischen Krankheiten. @. musste 
sich deshalb auch beschränken, nur für die häu- 
figer vorkommenden Arten puerperaler Erkrank- 
ung Curven festzustellen: Es zeigt sich vor 
dem leichten Wundfieber sowohl als vor sehr 
vielen schweren Erkrankungen eine diese an- 
kündigende Temperatursteigerung, indem sich 
eine einmalige Erhöhung zu 37°8 bis 38 und 
mehr in den ersten 12—24 Stunden einstellt; 
diese ist bei der nächsten Messung wieder ab- 
gefallen, um bei offenem Hervortreten der Krank- 
heit sich erst wieder zu heben; Puls und Ath- 
mung zeigen dabei keine Abweichung. Das 
traumatische Fieber beginnt meist mit 380 und 
mehr vom Abend des 2. Tages bis zum 4. 
Tage oder noch später, und die Krankheit er- 
reicht schnell ihre höchste Höhe, wonach sie 
bald abfällt. Die Dauer des Fastigium ist selten 
über 2 Tage, meist kürzer; es geht nicht selten 
über 400, erhält sich aber nicht lange so hoch 
oben. — Es stimmen diese Beobachtungen mit 
den von Billroth am Wundfieber gemachten über- 
ein; auch ein Nachfieber, d. h. eine plötzliche 
neue Temperatursteigerung ward bisweilen be- 
obachtet und dieses mag wohl in einem Ent- 
zündungsnachschub seinen Grund haben; com- 
plieirt kann es durch Schwellung der Brüste 
und Risse, Excoriationen der Warze werden. 
Da die einzelnen Formen der Puerperaler- 
krankungen meist sich nicht streng scheiden, 
sondern gleichzeitig neben einander zu laufen 
pflegen, so ist es nicht gelungen, für einen oder 
den anderen Prozess characteristische Differenzen 
aufzufinden. Jeder einzelne bedingt gewöhnlich 
eine Steigerung bis über 39%. Durch die Eigen- 
thümlichkeit der Erkrankungen, Nächschübe zu 
setzen, zeigen die Curven in der Regel nicht 
ein einmaliges Ansteigen zur grössten Höhe und 
nachheriges Abfallen ohne weitere Schwankun- 
gen, sondern Steigen und Fallen wechselt oder 
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die Temperatur bleibt hoch trotz augenschein- 
lichen Absetzens des Exsudats, je nachdem die 
durch das Exsudat selbst bedingte Entzündung 
sich rascher oder langsamer ‘an die primäre an- 
schliesst. Nur die metastatischen Erkrankungen 
und die Septicämie lassen sich mit Leichtigkeit 
aus den Curven erkennen. — Die Angaben über 
die Temperaturen bei den einzelnen Prozessen 
übergehen wir; die Beobachtungen genügten 
G., um festzustellen, dass die Steigerungen der 
Eigenwärme in der überwiegenden Mehrzahl der 
puerperalen Erkrankungen von Entzündung be- 
dingt werden und dass sie dem Grade der letz- 
teren entsprechen; die Temperatur fällt, meist 
nicht plötzlich, mit dem Eintritt der Exsudation; 
wo letztere mit fortlaufender Entzündung ein- 
hergeht, richtet sich die Körperwärme nach dem 
Prozesse, welcher mit überwiegender Intensität 
verläuft. Die grosse Mehrzahl der Erkrankun- 
gen aber bietet characteristische Eigenthümlich- 
keiten, welche zu dem Schlusse nöthigen, dass 
zu ihrem Zustandekommen noch andere Mo- 
mente mitwirken, als die durch die Geburt be- 
dingte Verwundung. — G. geht dann auf die 
ätiologischen Momente des Puerperalfiebers ein; 
dahin folgen wir ihm nicht, da das kranke 
Wochenbett in dem Referate über Gynäkologie 
besprochen wird. 

Nach Winckel ist die Temperatur gleich 
nach der Geburt abhängig von der Temperatur 
während der Geburt, der Dauer der letzteren, 
der stattgehabten Entblössung, dem Blutverlust 
und der Tageszeit. Sie ist um durchschnittlich 
0:20 C. höher als die während der Schwanger- 
schaft; zwischen der letzten Messung während 
und der nach der Geburt pflegte ein Unter- 
schied von 0'260 zu Gunsten der letzteren zu 
sein; übrigens ist auch sie den Tagesschwank- 
ungen unterworfen. Kurz diese Beobachtungen 
zusammengefasst, so lässt sich der Satz auf- 
stellen, dass die Temperatur gleich nach der 
Geburt immer etwas höher ist als die vor der- 
selben (bis zu 0°50); dass sie je nach der Tages- 
zeit niedriger, gleich oder höher als die Tem- 
peratur ante partum, sodann höher nach sehr 
kräftigen und stürmischen als nach normalen 
Wehen ist und dass endlich die Differenz zwi- 
schen der Temperatur ante, inter und post par- 
tum selten höher als die normale Beweglichkeit 
der Eigenwärme ist, d.h. = 0:50 C. 

In den ersten 24 Stunden des Wochenbettes 
steigt zuerst die Eigenwärme und sinkt darauf 
wieder. Die Erhöhung erklärt W. dadurch, 
dass mit der Verkleinerung des Uterus ein 
Theil des in ihm. eirceulirt habenden Blutes in 
die grossen Gefässe zurückgedrängt und natur- 
gemäss den Organen am meisten zugeführt 
werde, welche nach der Entleerung der Bauch- 
höhle sich wieder mehr ausdehnen können, wie 
den Lungen, oder welche in ihre frühere Lage 








dem: in en »xTheile'/abe 
auch «dem Gefässgebiete ieh Vedräksämehb 
ches: ‚durch: seinesEntwicklungsin der Schkanl 
gerschaft: seinen!'engen‘-Connexvmit den’ Genita® 
lien «bekundet; nämlich‘-den:Brüsten‘>und mit 
diesen» auch ider .ganzen»Hautoberfläche. ' Dem 
entsprechend.!steigen in Wiesen‘ Organen auch: 
dier.Se-idund--Exeretionen, “und "mit dem ver- 
melrten Stöffumsatz ' findet:nun“eine«vermehrte 
Wärmeentwicklung:statt’’ Durch»'den’ Ausbruch: 
eines; reichlichen allgemeinen-Schweisses:und: die: 
mit«demselben. vermehrte »Hautverdunstung-:wird 
ein Theil;:der,/Wärme- wiederisabgegeben und: 
deshalb ist diesTemperäturzunahme: nur aufs.die 
ersten-12 Stunden» post parttum beschränkt, da 
die. die Wärmei: herabsetzenden »'Momenteicderst 
in: den» folgenden‘ 12),Stunden sich geltend ma- 
chen, — ‚Von seiner‘ am';Abend : stattfindenden 
Geburt bis zuni Xfolgenden Morgenionahm: (aus 
73‘ Beobachtungen) «die Wärme. ‘um 0:3, «vom 
Morgen‘ zum Abend: um 05 zwi dass Absinken 
ist. grösser! vom Abend: zum:Morgen als im; um- 
gekehrten Fallei—:/eszierhellt also, -dass die 
Abnahme. .durchirdie: ;Coineidenz mit..der«allge- 
meinen 1 ee AEWONBEBENENEg: ‘dureh’ 
mal „verstärkt wird 
ae ; km ist died AbnäkrkietrderuZuft 
nahme ziemlich»; gleich ;-'und=24: Stunden» nach 
der. Geburt: ‚pflegt das: hdmemdiöi denselben 
Stand‘ zu. haben, als. gleich nach derselben. Eine 
Abweichung von «dem:- geschilderten, Verlaufe, 
namentlich in, Bezug; auf-die.Höhe .der' Steiger- 
ung«;und..desi.Fallens : lässt. fast: mit» Sicherheit, 
sehliessen, dass .(. Störungen‘; eingetreten, welche: 
im ‚weiteren ‚Verlauf: des Wochenbettesi/sich: pie 
tend ‚machen: werden... 
„Nach ‚dem. Eiritritte‘. der»; Seine 
drigung, am: Ende der ersten 24: Stunden:'pflegt 
die.Wärme, wiedersctwas: zu, steigen; am Abend. 
ist; .sie...meist höher: als; am..Morgen,:ı.diestäg- 
liehen. Exeursionen' sind ;aber ‚gering. ı Eine! ge-: 
nauere, Beobachtung, „zeigt, dass die) ‚Steigerung! 
im . der. Regel ‚gleichen Schritt«hält :mit: der-Ent-, 
wicklung der. ‚Milchseeretion,,. sich: daher: ; meist: 
auf, 3—5;Tage erstreckt; ist .diese ‚Secretion: im 
r egelmässigen „Gange € oder ‚bei Ni chtsäug enden: 
bereits ‚wieder. am Versiegen,. so erfolgt eine 
ebenso... allmählige‘ ‚Abnahme. der. Eigenwärme. 
In. den. ganz normalen Fällen (nur 15 fand Verf.- 
unter 200.1). ‚beträgt aber die Differenz zwischen. 
dem. beobachteten - Maximum: und dem Minimum 
derTemperatur. kaum.mehr ‚als die gewöhnliche 
Beweglichkeit der Eigenwärme.(sos 'eng: kann: 
man ‚dieGrenzen..der-Norm «wohl..kaum. stecken. 
Ref.) —.8äi und; Nichtsäugende,, -Erst- 
und. Mehrgebärendeiunterscheiden sich bezüglich. 
des,..erwähnten „Temperaturverhaltens gar: nicht‘ 
von einander; „auch. sind.-normaleı Nachwehetii 
ohne ‚Einfluss. .auf: die: Höhe «der» Wärmies ‚Die: 
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BERGSHA JTKIZ 1 37T. 
’ mittlere Temperatur: ist schliesslich’ immer: etwas: 
höher: als.‘ die Normaltemperatur'Gesunder.-(W.'s- 
Resultate stimmen“ also im’ Allgemeinen !mit 
denen vs Grünewaldt's:' überein,‘ die>Differenzen’ 
kommen’ wohl.daher,: dass :letzterer'-dieiGrenzen 
des! normalen» Wochenbettes’nichtisöl eng: wie 
ersterer ‚gesetztshat ; ‘ob: mit: Recht “oder"nicht; 
wollen':wir hier‘ dahin »gestellt' sein lassen.“ Die 
Beobachtungen» Winckel’s über das krankeWos 
chienbett« übergehen«wir, - wie: wir) es: mit denen’ 
Gr en aus‘ dem oben bezeichneten: Euer 
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Eihäute bei‘ Säugethieren. Mit 3 „ieh! Tat, ‚Berlin. 
4 Hirschwald. 1863. '90'8: in-8.- 2: 9 MG 
2.:A. Stadfeldt.: Untersuchungen- über; oe Kindskopt, ins 
„‚obstetritischer . Beziehung, , al for, Laeger, NR. 
"3. Bd. in Mon. f. Geb, XXM. p. 461. 
r "Brestau. Neue Ergebnisse aus Schadeiatdadingh” an 
ow Neugeborenen... Wien.! med." Wothenischr! 50. 1862. 
sh } 'Gewichtsverhältnissel‘der; ‚Neugeborenen; yiä nal 
der, Charit&.zu „Berlin. XI. 2, ‚1883. P- 2635... 
5. "Jacobs. "Eine vierte Gesichtslage, Deutsche ‚Klinik, = 
. 1863. 
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MIR Kr eoppp: arnzen 
Ener Schilderung der" ‚gröberen Entwicklung und 
des Baues‘ ‚der‘ 'Eihüllen, in’ welcher Verf. v. Baer 
folgt," eine’ "Darstellung" ‚der‘Histölogie und Hi- 
stogenese des "Amnion 'und "des’ Chorion’ einiger 
Wiederkäuer (Kuh‘y'' Schaf, Hirsch)‘ "und des 
Schweines. ‘Das’ Amnion ‚geht, entsprechend" der 
von’ Remak' für das‘ Vog elei" geschilderten ’Ge- 
niese,’aus’ dem’Oberen und mittleren’Keimblatte 
hervor; besteht Anfangs also ‚aus zwei Schichten, 
deren Verhalten zueinander ‘das Entwicklungs“ 
verhältniss' zwisehen Amnion,' Nabelschmürscheide 
und ‘Bauchhaut -erkläit. "Bi ‚ergeht sich ‘dann 
besonders ‘in einer ‘Schilderung’ der beiden 
Wiederkäuern so auffälligen Rpithelwucherüngen | 
am Amnion und “der Hohlrauimbildung "in den 
Epithelzellen bei dem Schweine, wobei‘ er leider 
frühere "und “klarere Beschreibutißen‘ dieser Ge- 
bilde (bes. «die von’Dreier ‘Einiges über das 
-Amnios der‘ Kuh, “Würzburg, '1857%) übersehen 
hat.“ Auch in denk: Abschnitte, ‘welcher von der 
Bildung der Chörionzotten und vön ihrem “Ver- 
halten " zur‘ Uterinschleimhaut "handelt ‚' "finden 
wir" viele "unklare und ungenaue Angaben und 
verweisen “deshalb ‘auf’ unsere in der „Zeitschrift 
für ration. "Medien * 1864* | veröffentlichte‘ Ab- 
handlung „über die Piacenta der Wiederkäuer.“ 
Frotz“"dessen ‘können wir das Schriftchen als 
eine im Allgemeinen gute Darstellung vom Baue' 
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nicht  früher:: Keenntniss bekommen und theilen: 


sie ‘deshalb, obgleich: sie: schon ‚aus dem: Jahre! 


1861 «stammen, jetzt! noch.mit. « Der Verf..be- 


merkt: zunächst: sehr richtig, ‘dass bei Betrachtung 


eines geburtshülflichen Missverhältnisses- von. den 
dabei. in Betracht: kommenden. Factoren :— Be- 
cken «und: Kindskopf —— der: erstere gewöhnlich 
viel mehr.-berücksiehtigt wird,.da er leiehter zu 
taxiren ist; um ‘aber »imweinzelnen: Falle ein 
Urtheil ‚abgeben; zu können,» müsse auch die 
Grösse: und das -Accomodationsvermögen. des 
Kopfes im Allgemeinen gekannt sein. Der Verf. 
hat deshalb den normalen Kindskopf zum Aus- 
gangspunkte für seine Untersuchungen gemacht 
und auf diese die über Formveränderungen und 
Beschädigungen. des Kopfes während .der.'Ge- 
burt folgen lassen. — Zuerst wird darauf: hin- 
gewiesen, dass der Schädel des Kindes: wie -des: 
Erwachsenen nicht ganz symmetrisch ist; diese 
Asymmetrie ist ziemlich unveränderlich und am. 
deutlichsten ‘am Hinterhaupte ausgesprochen, wo 
bei'Betrachtung von Oben die linke Hälfte mehr 
hervortritt und stärker gewölbt erscheint, als die 
rechte; in grossen Zügen genommen, .ist sie 
immer dieselbe und deshalb von dem Geburts- 
hergange, :unabhängig,. wie: sie denn. St. ‚auch 
bei, Früchten in, utero, gefunden .hat. ,.,Ihr, ist. .es 
zuzuschreiben, ‚dass, bei Compression des. Schädels 
durch die Zange. das ‚linke Scheitelbein ‚gewöhn- 
lich: unter. .das rechte sich ‚drücken lässt (Hyril). 
Diese „physiologische, Asymmetrie“ beruht. also 
in, geringerer.:Wölbung ‚des. rechten os. .pariet., 
dessen. ‚innerer ..Rand, mehr. .nach: oben. gekehrt 
ist, .also., bei,,Druck, von ‚den. Seiten, unter ‚das 
linke os ‚par...gehen muss, . — ‚Die Schädelform 
wechselt, etwas und ‚sie. kann ‚dureh die verschie- 
denen. Stellungen ‚und. Bewegungen. .des: Kopfes 
in. der Geburt!modifieirt werden. Dies: hat Verf. 
besonders bei, Gesichts-. und. .‚Stirngeburten. ge- 
funden,,,.bei,, denen; der diag. :Durchmesser,; mit 
welchem ..hier'; der Kopf zum Theil.durch' das 
Becken ‚getrieben wird, verkürzt und ‚der. ‚gerade 
Durchmesser. um. A/y—?/y" dän. = 116‘. .P. 


verlängert wird.: (nach Hecker ist dies oft.primär: 


und:.eine ‚Ursache :der, Gesichtslage,: Ref.)..., Wie 
sehr die Schädeldurchmesser aber variiren, geht 
aus ‚St.'s, erster ‚Tabelle ‚hervor und wir können 
dies ‚aus ‚eigener Beobachtung . bestätigen ; ‚als 
Mittelmaass.; wird. angegeben. für. den Diam;  oce. 
front..4:527", den. oce.-frontalen Umfang 13:324, 
den: Diam;;: transv.. post..,38°486‘‘,,.den vertikalen 


Durchmesser: 37660“ ‚und, ‚für den entsprechenden 
„.—.) Einen. Einfluss ...des .Ge- 


Umfang: 12:110“. 
schlechtes, auf.. die Grösse-.des,‚Schädels hat St. 
ebenfalls ‚ gefunden: und‘ zwari,eine mittlere ' Dif- 
ferenz, von. 0:135“.im..occ,-frontalen. Umfange 
zu -Gunsten der Knaben; er bemerkt aber,'.dass 
man nicht in jedem einzelnen Falle hierauf 
bauen kann, »denndie 3 ‘grössten Schädel ge- 
hörten :Mädchen san. Auch Breslau (3) ist auf 
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Grund : wiederholter und: sinnreich  angestellter 
Vergleichungen:zu dem Resultate gekommen, dass 
die Schädel der Knaben ; dieder Mädchen fast: 
durchweg an Umfang: ‚übertreffen, selbst dann, 
wenn beider Gewicht auf: gleicher: Höhe steht, 


mag es. ein grösses »oder‘'ein. kleines, mögen die 


Kinder reife‘: oder: unreife.sein, und ‚Biuzweifelt 
nicht, dass: bei einer grösseren:Reihe von Unter- 
suchungen durch ‚alle Gewichtsklassen' hindurch 
die: Schädelmessungen' zu. Gunsten der. Knaben: 
ausfallen’ werden.» Wie: diesschon von: An- 
deren längst. geschehen , zeigt Stadfeldt: dann 
weiter, wie. wenig' gerechtfertigt ‘die von’ Simp-: 
son: so allgemein hingestellte "Behauptung ist, 
diese Differenz im: Schädelumfange (0:13° im» 
Mittel) sei: die Ursache der bekannten grösseren 
Sterblichkeit: ‘der Knaben. Wäre: sie solches, 
so müsste ‚die Zahl: der todtgeborenen Kinder in: 
Amerika‘ viel: grösser alsin Europa sein, da nach 
van‘ Pelt»(cfi Mon. fi»Geb. '»XVI.) die Kinds- 
köpfe ‚dort :grösser : als hier sind,’ während das 
Normalmaass', des Frauenbeckens dasselbe» ist; 
von: einer solchen grösseren 'Mortalität ’der'Kin- 
der weiss ‚man aber ‘in Amerika ' nichts.» Es 
müssten ferner die) ausgetragenen “und in‘'der 
Geburt gestorbenen Kinder ‘der 'Erstgebärenden' 
öfters männliche als weibliche sein, denn 'wo die 
Raumverhältnisse bei: der Mutter‘ am . ungün- 
stigsten sind, 'müsste‘'der 'Einfluss 'des’ grösseren’ 
Knabenschädels am ehesten sich:geltend machen; 
jenes ist indess nicht der Fall, da’ nach"Collins’ 
Tabellen das :Verhältniss‘ für die Knaben bei 
Primiparis‘ günstiger: ist,» als'“wenn '‘man'alle 
Geburten  zusammennimmt ‘(todtgeboren® 'ausge- 
tragene Knaben: verhalten ‘sich dort.'zu* eben 
solchen: Mädchen wie’ 146 : 100 bei! Erstgebä- 
renden, wie 151:100 beiden’ Geburten im 
Allgemeinen); Wie‘ viel einflussreicher dagegen 
die: Räumlichkeitsverhältnisse der‘ Geburtswege' 
sind, geht : ferner: daraus” hervor,‘ dass’ nach’ 
Collins und Simpson‘ das Mortalitätsverhältniss 
der: Kinder unter»der-&eburt: bei Erstgebärenden 
5 pCt.; "bei Mehrgebärenden:nur' 21/,pCt.' beträgt, 
während nach 'Stadfeldt’s Messungen: (Tab: 6)' 
die Schädel:.der Kinder 'Mehrgebärender grösser,’ 
als' die ‚Erstgebärender sind; ‘die Differenz wie 
schen »Erst- und Melsigebärsinien ‘beträgt im 


Mittel :0-035‘ für“ den: Diam. oce, "front. u 
0:104'% für dem’ entsprechenden Umfang. St. 


erklärt: sich deshalb‘ für die“ von Qlarkevund 
auch'von Breslau. aufgestellte-Behauptun 5, dass’ 
bei Knaben‘ ein Missverhältniss in der Ernähr-' 
ung: bestehe, dass“sie ns ie: RE 
chen zu sein: scheinen.: i it 
Das: Acvomodationsvermögen dos: kindlichen‘ 
Kopfes ist bekannt ; bei einer gewöhnlichen Geburt 
schreibt St. indess den ‘gewöhnlichen ‚Raumver- 
hältnissen: der mütterlichen  Weichthbeile‘' mehr’ 
Einfluss auf die Accomodirung' des: Schädels zu, 
als: dem Becken. Er hat, um zwbestimmen, wo 
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die Compression und» wo‘die Compensation am 
Kopfe hervorgebracht wird, 57 successive Mes- 
sungen ‘und zwar jedes Mal ‘gleich «naeh der 
Geburt und 36—48 Stunden später vorgenom- 
men; nach denselben glaubt er, dass die Com- 
pression in der Regel im occ.-front. Durchmesser 
und in vertikaler ‚Richtung, die Compensation im 
diag. Durchmesser geschieht; so .bei ‚der ge- 
wöhnlichen Geburt und bei eleichmässig zu engem 
Becken. 
Richtung :stattfindet , besonders wenn» in. der 
Conj. vera, wird der Diam. transv. 'post. ver- 
kürzt; in. dieser «Beziehung sehr instructiv' ist 
ein: Schädel — 'von« einer ‚Geburt bei rhachiti- 
schem Becken mit ‘todtem Kinde stammend ı— 
an welchem: der ’Diam. transv. post. '23/,‘‘, der 
ee. front. »44/g und der diag. 51/5‘“.misst. — 
Nach Bandeloeque’s : und :Hyrtl’s Versuchen an 
todten Kindern lassen sich die Schädel nicht 
mehr als 4-6“ im» Querdurchmesser compri- 
‚miren; St. bemerkt sehr richtig, dass die Natur- 
kräfte in dieser Hinsicht viel: wirksamer als die 
Zange sind, und doch ist seine :Verkürzung von 
1/,‘' im Querdurchmesser ‚bei lebendem ausgetra- 
genen : Kinde äusserst selten. Er gibt weiter 
Kiwisch Recht, welcher ‚die Grenze für die 
Compressibilität in einem. Diameter zu 2—4'' 
setzt; nur bei sehr weichen  Schädeln unreifer 
Kinder hat’ er eine Differenz von 1/,‘‘ gefunden, 
und doch: war das Missverhäliniss bei den:57 
Geburten oft bedeutend. — Wie Levy schon 
bemerkt hat, ‘geht öfters ein Knochen nicht in 
seiner ganzen Länge über oder unter den nächst- 
liegenden, sondern es findet eine Kreuzung in 
der Mitte der Knochenränder statt. — Weiter- 
hin bespricht St. die Beschädigungen des Kopfes, 
durch welche die Naturkräfte eine Accomodation 
hervorzubringen suchen. Er theilt eine Beobach- 
tung von Fissur nach natürlicher Geburt mit, 
bespricht die Depressionen, welche oft sehr be- 
deutend und von einer Abflachung der unter- 
liegenden‘ Gehirnwindungen begleitet sind und 
bei denen die Knochensubstanz gewöhnlich eine 
drei- bis vierwinklige Faltung: zeigt.  Dieselben 
können am nachfolgenden Kopfe ebenso gut: wie 
am vorangehenden entstehen , und bei dieser 
Gelegenheit ‚spricht sich. ‚unser Verf. auch gegen 
die Vornahme “der Wendung auf die Füsse bei 
engem Becken aus; freilich gibt ‘er zu, dass der 
Schädel leichter comprimirt werden könne, wenn 
die: Pfeilnaht nach ‚oben: gekehrt: ist und frei 
liegt, ‚aber‘ er 'bemerkt sehr richtig, dass der 
nachfolgende--Kopf innerhalb einiger Secunden 
und Minuten »accomodirt werden soll; so kann 
man «Beschädigungen hervorrufen , welche oft 
nicht entstanden ‚wären, wenn man: das ausser- 
ordentliche Accomodationsvermögen : der Natur- 
kräfte bei vorausgehendem Kopfe benutzt hätte. 
Nur. bei asymmetrischen: Becken: findet St. in: der 
Beckenenge eine Indication für die Wendung 


'burt . hat» Verf. sie: gesehen), 


"Wo: aber ein Missverhältniss in’ einer. 
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(Martin, :Seyfert). — Auch‘ an’ den Stirnbeinen 
entstehen: Depressiönen, so durch übereilte Zangen- 
versuche (Michaelis) ; ‘auch ' bei natürlicher Ge- 
während ' Michaelis 
keine solche:'Beobachtung - gemacht‘ hat (wir 
haben -zugleich‘Fractur und Depression am Stirn- 


‚bein‘ nach: natürlicher Geburt durch das mässig 


enge» Becken einer Erstgebärenden «beob- 
achtet. Ref.). ‘Zum Schluss »theilt St. ‘einen 
Fall mit, in „welchem am rechten Stirnbeine 
eine, . durch einen unebenen, 'am Kreuzbein in 
der Nähe der rechten Ileosacraliuncetur befind- 
lichen‘ Knochenrand bewirkte .lineäre violette 
Druckstelle bemerkbar war; so erzeugte: Druck- 
spüren: am'» Kindskopfe sind übrigens nicht 
häufig, z | 

Die. ‚@ewichtseinbuse der Neugeborenen in 
den ersten‘ Tagen nach ‘der Geburt hat Nagel 
(4) durch seine Reihe‘ von Wägungen  festzu- 
setzen: ‘versucht , deren: Ausführung übrigens 
Manches in Bezug: auf Genauigkeit‘ zu wünschen 
übrig lässt. Dass er „in‘der Literatur vergeblich 
nach älteren Beobachtungen geforscht“, klingt 
wunderbar, seitdem ‘man seit den.'ersten ge- 
naueren Mittheilungen ®. Siebold’s und Breslau's 
sich mit diesem ‚Gegenstande in den letzten 
Jahren wiederholt beschäftigt hat und Siebold 
die ganze ältere Literatur in seiner gründlichen 
Weise zusammengestellt hat (Ref.). — Die Er- 
gebnisse Naget’s sind folgende: 

34 Kinder hatten ‘bei der Entlassung (12 

', Tag) zugenommen ; 
29 Kinder :hatten das Gewicht, wie es bei 
der Geburt gefunden ; 


133 Kinder ‘waren leichter, als dere nach 
der Geburt. 


196. 


Der ‚Gewichtsverlust betrug, 
vom 1. zum 2. Tage ca. 81/, Loth Zollgew. 


1. 7 7 91 


2 2,0 ; x 
r 1. ” 4. N n 33, n n 
indkunsing Bald, 7 82/5 n B) 
n 1. 6. ” 8% > 


Es zeigie sich Pins vom 4. Re an eine 
geringe Zunahme, die"nur von unbedeutenden 
Schwankungen unterbrochen ist; dass der Abfall 
des Nabelschnurrestes bei «normalem Zustande 
dabei nicht in Betracht one ergeben he 
Zahlen. 

Die Geburt: in ‚Gesichtslage ‚mit nach Ainteh 
gerichtelem: Kinne. wird ‘gewöhnlich: als unmög- 
lich betrachtet. Jacobs (5) theilt indessı einen 
solchen ‘Fall mit, freilich ‘eine Geburt durch die 
Zange beendet; Mittheilungen über ‚die Becken- 
verhältnisse: sind leider: nicht‘ 'gemacht. Der 
Fall betraf eine 42jährige Primipara ‚ welche 
schon ‘durch zwei Tage die ‚heftigsten: ‘Wehen 
hatte und bei der. das’ .Wasser  »12. Stunden 
schon abgegangen war, ehe Verf.'sie' sah. Er 


380 
fand den“ Muttermund ’ von .Thalergrösse mit 
dehnbaren Rändern, das Gesicht‘-in der‘: Becken- 
höhle »mit :nach :links!'hinten: gerichtetem ' Kinne, 
die: Herztönex:'an der: linken: Bauchseite , die 
Wehen: kräftig. © Es  wurde«die linke Seitenlage 
angeordnet; —- als nach’ weiteren 18: Stunden 
die Wehen :nachliessen, der’ Fötalpuls’unregel- 
mässig und‘undeutlich wurde, die' Kreissende 
verfiel, ‚undials'nachnoch 4 Stunden das unterdess 
gereichte‘ Mutfterkorn: eine» Veränderung der 
Sachlage'»nicht‘«bewirkt hattesı=— legte J. die 
Zange an: Wiederholt musste dabei das In- 
strument entfernt und von Neuem applieirt wer- 
den‘, 'bisiodie heftigsten Traetionen endlich das 
Gesicht» in. die Schamspalte "brachten. ‘Der Ver- 
such einer Lageverbesserung war vergeblich 'ge- 
wesen; «Eine » kräftige Wehe trieb: dann: das 
Gesicht mit dem Kinne über. den Damm>hervor, 
wobei letzteres: noch’immer nach hinten gekehrt 
blieb. ' Darauf: erschien »die Stirmy dann »:die 
grosse Fontanelle,'"und "indem das Kinn’ stark 
nach hinten unter! den: Damm gedrückt wurde, 
auch das: Hinterhaupt. Das Kind war'todt; es 
wog 8/Pfund, war» 19‘ langz' der» gerade Durch- 
messer: des. «Kopfes betrug 4’, deriiquere: 31/,”, 
der: schräge 5’, »Das-Wochenbett: verlief nor- 
mies bes Hirlı van ir 


44/1 ” 


: Unter: ca.; 3000 ea de vor! ” 


Querlagen . . PHemiordga8, 

> Beckenendlagen s;5 asieı. 1557 6, e, 
Gesichtslagen stieg Audd DO 5, 
Zwällingsgeburten . .... .. . 26, en 
Placentarretentionen » 16, T 
Nabelschnurvorfälle . . # > 
Genrülstonen ı . . Ten 
Zangengeburten erregen, a , 
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eher ybeipriehtt‘ im nee ‚die a8. 
fahren eines zu frühen Eingreifens: in den Ver- 
lauf der Geburt und er gibt vortreffliche Rath- 
schläge, ‘wie man sich bei’ natürlicher wie zö- 
gernder Geburt zu verhalten‘ ‘habe. Die Abhand- 
lung ist eine werthe Illustration zum Boer-Nägele’- 
schen Grundsatze’ aus: dem 'Auslande, und be- 
herzigenswerth sind die Schlussworte: ‘„Nach 
einem‘ ‘langen "und : ‚sehr  thätigen "Leben und 
nach einer ausgedehnten geburtshülflichen Praxis 
gestehe ich’ gerne, dass, 'ich nur ein „trauriger“ 
Operateur bin. . In meinen: Augen’ aber ist dies 
das -grösste‘ Compliment, welches’'man einem 
Geburtshelfer machen 'kann, und ich bin vüber- 
zeugt, die Zeit ist nicht‘ ferne, in’ der ein Jeder 
das Geständniss, ‚nicht wieviel, ‘sondern wie 
wenig er operirt hat, für eine Ehre halten wird.* 
Ebenso ' beherzigenswerth neueren : Richtungen 
gegenüber ist aber auch” des Verf.'s veigene Er- 
fahrung,- welche in den folgenden Zahlen zusam- 
menzufassen BA ‘ohne ereg ist: | 


gestorbene Mutter 0. 


Be: 


* 


B) 20 16, har h Z a in; 0. 

Du n 2 a Er au a { Ib ae ) 
R) ” 0, Da en a 

AR a. Br 2,4 ai n. log sh 
n » g, Ya ee j 
Be; 1, 1.2? | er jr... j ww : i 
ge 2 9% ; 2 Pe A 4 \,. zig) 


Todesfälle unter. den nahezu 3000 Müttern überhaupt nur iz “darunter . 5 mp: Phthisis und 


3 durch Dysenterie. 


Der stark .gebeugte Kopf. bleibt bekanntlich, 
besonders bei Erstgebärenden mit breitem Damme 
in Folge ‘dieser Beugung oft lange Zeit:auf dem 
Perinäum »stehen;’ dadurch verzögert. sich‘ die 
Geburt,» denn jede: Wehe treibt das Hinterhaupt 
tiefer“ und arbeitet so der »nothwenäigen Streck- 
ung des’ Kopfes ventgegen (ef. unsere Bemerkün- 
gen hierüber in Mon. f. Geb, XI. 1858.).» Bei 
diesem Zustande nun vempfiehlt WBambeke: (2), 
vom: Reetum ausı'den Kopf: zuistrecken, indem 
man: mit einigen in letzteres geführten und gegen 
den 'Stirnrand der Augenhöhlen gesetzten Fingern 
den Kopf gegen den Schamberg hin drängt.. (So 
roli dieses ‘Verfahren: ist, so mag es»allerdings 
bisweilen nützlich sein; im‘ Allgemeinen u. 
bei ‚dem: fraglichen Kopfstande die Zange» i 
dieirt‘ sein, ‘oder bei’zugleich sehr BEEIIEE Dariind 
die Episiotomie. ' Ref.) . yemuegde ‚wor 


-von Luft ermöglichen kann. 


Ein Dammriss kam dem Verf. in den letzten 15 Jahren, nie, vor. 


‚Gute zusagende Warzendechel 'herzuröhient 
ist‘ bekanntlich“ sehr‘ schwer; "Rose «(3) stellt 
folgende »Anforderungen an: dieselben: Ihr cy- 
lindrisches Ende muss‘so' lang sein, dass, ‚wenn 
es.ausgezogen,’ zwischen seinem: und: der‘ Warze 
Ende:sein freier Raum bleibt 7 der «Durchmesser 
breit-genug, dass die Marke nicht etwa einge- 
schnürt‘ werde; der Deckel‘glatt'‘und unnach- 
giebig, um’ alle Reibung zu‘ vermeiden, durch- 
sichtig, "um ‘den Austritt‘der Milch und das 
Verhalten der‘: Warze ‘beim Saugen beobachten 
zukönnen; endlich'soll die Substanz, aus welcher 
das Mundstück besteht, der ‘Warze soviel wie 
möglich -ähnlich: und so ‚gefertigt‘ sein, dass sie 
nicht .collabiren und dem Kinde‘ das 'Einsaugen 
«Rose gebraucht 
gläserne Deckel mit einem Mundstück von Kalbs- 
euter, feinem Handschuhleder oder Kautschouk, 
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welche‘ auf den Deckel gespannt werden — aber 
immer 'nur so lange, bis die wunde Warze völlig 
abgeheilt ist. 
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30 PR Betz. Die Entfernung der‘ Plicenta in der Knie- 


ie ellenbogenlage. Memorab. 'VIII)1863. 

8F. Winokel.* Zur Entfernung’ ‘der Becher. 
3, Ssteb. IITu pi365h. ini # ur 
4; ,H. Schüle.:; Bemerkungen zur; „Behandlung der, 
ir geburtsperiode®, ‚Ibid, "XXI., P:; 15., a 

5. Bossi. : „‚Veber, ‚Crede 5. Methode ; der, Entfernung er 
RT Nachgeburt. Wien. med. Wochenschr. 30 — -32. 1863. 


&. Re Goschler.. Begründung der Crede schen Methode, 
= die’ Placenta zu entfernen, durch eine neue Ansicht 

über ..die wahre’ und häufigste Ursache “der 'Einsack- 
=, ,Ung:ı.der ae ‘Wien, ‚Allgem.'! Med. ‚Zeitg. 37. 
‚1863. Bar. 
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“ rn die sogenaunte. "Orede sche Methode 
ER sich. die eitirten Arbeiten ‚alle günstig 
‚aus, so. dass wir ‚versichert, sein können, die 
Methode habe sich schon-, völlig eingebürgert. 
Bei vielen Geburtshelfern indess scheint das 
Wesentliche des Verfahrens noch nicht richtig 
erkannt zu sein; hiermit meinen wir die Praie- 
lung einer Faschen Lösung der Placenta durch 
das Hervorrufen _gleichförmiger .„Uterinzusam- 
menziehungen augenblicklich nach oder vielmehr 
mit der Geburt des Kindskörpers. Wir verweisen 
in, dieser Beziehung auf die im Berichte pro 
1861, p. 453 und in dem pro.1862,'p. 366 
von uns, gemachten ‚Bemerkungen, in denen wir 
gezeigt haben, dass es ganz etwas anderes ist, 
gleichmässige Contractionen des Uterus p. part. 
foet. herbeizuführen oder die gelöste ‘Placenta 
aus, den Genitalien zu Tage zu-treiben. Ersteres 
— das englische alte Verfahren »— muss: letz- 
terem. —ı der von Ürede ,zugefügten, Verbesser- 
ung — immer vorausgehen, und wir wiederholen 
hieri: nochmals, - dass, auf, die- Erzielung .baldiger 
regelmässiger, Contractionen» das. hauptsächliche 
Augenmerk zu‘ richten; ist, da;.hierdurch.-.allein 
Retentionen,.Atonien-ete.; verhütet werden,  hier- 
durch „allein, dem'''Verfahren» sein. ‚praktischer 
‘Werth gesichert ist und weil diese Manipula- 
tionen ganz. schmerzlos‘ sind. Schüle hatin seiner 
Arbeit (4) unsere’Ansichten und die‘in der Frei- 
burger Klinik bei 300 Geburten gemachten Er- 
fahrungen mitgetheilt. Er zeigt dort, 1) dass 
es nicht die Hauptsache‘ für die spontane‘ Ent- 
fernung der Nachgeburt ist, Zusammenziehungen 
der Gebärmutter hervorzurufen, sondern die bei 
und mit der©Geburt’ des Kindes eintretenden 
Contractionen durch» 'gelinder Druck’ auf den 
Uterus sogleich ‘zu benutzen; 2) dass ein. fort- 
gesetztes Verbieibien: der‘ "Hand auf dem Uterin- 
grunde genügt, um Nachgeburtswehen hervorzu- 


"381 


rufen, dass Reibungen nicht nöthig, ja’ möglicher 
"Weise gefährlich sein’ können; 8)-dass die Dauer 
‘der© ‘3. ‘Geburtsperiode "caeteris” paribus-um so 
'kürzer''ist, je'länger’die I. gedauert; besonders 
je länger die Fruchtblase' erhalten" war, dass 
also "eine ‚sorgsam geleitete  Eröffnungsperiode 


das':beste Mittel zu dem günstigen Verlaufe der 
Nachgeburtsperiode ist...’ Die’ Methode: hätte" in 


allen: 300: Geburten den besten Erfolg; "die Dauer 


der 3. Periode betrug für 'Erstgebärende "18, 
für Mehrgebärende 15 Min. durchschnittlich. = 


"Dass sich’ @oschler »(6) vollständig’ "in 'üngerem 


Sinne 'ausspricht, freut’ uns; ©er macht’ zugleich 
auf einen bisher’ weniger'gewürdigten Grund des 


'Zurückbleibens der -Placenta aufmerksam)’ auf 
die‘! Inflexion des Uterus’ nach vorn. Sie ist 


"überhaupt, "besonders 'aber. bei 'der"schlaffen'@6- 


bärmutter-Mehrgebärender”sehri'häufigy' ‘dadurch, 
dass der Fruchthälter nach’ vorn’ geknickt ist, 


'wird'sder Abgang: ‘der Placenta erschwert, bis- 
'weilen''sogar: unmöglich. '> 


Diese» Beobachtung 
können wir. vollkommen bestätigen und sind mit 
@.) der'Ansicht, dass die Inflexion am sichersten 
verhütet wird) wenn"man den Uterus’ vonder 
Geburt .des Kindes’ an''mit der Hand überwacht 


und in’ seiner normalen Richtung’ erhält.» 


u Winckel’s Mittheilungen ‘über 400° Geburten 


(3) schliessen sich früheren Strassmann’s ' (ef. 


vor. Ber.) so‘ ziemlich ‘an; doch’hält W.’ noch 
immer ‘ für’ den Hauptzweck ‘der Methode den, 
die ganze ‘Plaeenta' bis 'vor die‘ äusseren’ Geni- 
talien © zu schnellen. ‘ Die. Dauer‘'der' Nachge- 
burtsperiode war in’‘125' ganz’ normalen’ Fällen 
von“2: bis 15, im Durchschnitt'54/, Min’ Ebenso 
war » das Verfähtent: ein‘ zufriedenstellendes 'bei 
unzeitigen, frühzeitigen’ Geburten nach 'voraus- 
gegangenen Wehenanomalien ; nach Krampfwehen 
dauerte die Ausstossung der Placenta nur etwas 
länger: bei 19 Geburten. 2—45, im Durch- 
schnitte 95 Min. Zwei Mal unter den 400 
Fällen. war, es: nothwendig, die,Placenta von» der 
Uteruswand loszuschälen »; L-Mäl war Uteriner- 
krankung: schon in‘ der Geburt eingetreten, ein 
ander Mal die Placenta 'sehr weich und klein. 
Dünne ‘und schlaffe Beschaffenheit des Mutter- 
kuchens ist auch nach’ Bossi (5) bisweilen Ur- 
sache des Nichterfolges der Methode,» was.Schüle 
ebenfalls angibt. Bossi theilt nämlich, an- 
schliessend an''eine frühere Veröffentlichung (cf. 
or.. Ber.) eine Reihe ‘neuerer Beobachtungen 
mit, welche sich auf 947 Geburten erstrecken; 
ausserdem stand ihm das Material. der Zahlge- 
bärabtheilung mit 312 "Geburten, in welcher 
die . Methode von erprobten Hebammen geübt 
wird, zu Gebote. Es kamen nun auf der Klinik 
14 = 1'47 pCt. Nachgeburtsblutungen, an der 
Zahlabtheilung - 11 — 3*52 pCt. vor, bedingt 
durch zu feste Adhärenz der Placenta oder durch 
Atonie der Gebärinutter (0:73 und .1'60 pCt.). 
(Diese Differenz zwischen beiden Abtheilungen 


382 


weist wohl: darauf hin, dass: die Hebammen: der 


Zahlabtheilung ‘die Methode nicht üben, wie‘es x 


sich: gehört; wäre nicht ‚Bossö’s eigene Angabe 
— ‚dass erst nach Abnabelung und Entfernung 
des Kindes die flache Hand: auf die Uterinkugel 
gelegt: wird — ein Beweis, dass das, worauf: es 
ankommt, von ihm nicht gewürdigt, ‘so wäre es 
das Vorkommen von 'Atonie »des Uterus. Noch- 
mals verweisen wir deshalb auf die in den bei- 
den Arno ‚Berichten MO AEREINN Danke 
ungen. Ref.) 

Schliesslich ‚erwähnen wir hier des Aufsetakk 
von Betz. (2), obgleich er sich nur auf die Ent- 
fernung der schon mehrere Stunden zurückge- 
haltenen. ‘Placenta bezieht. » Dass in solchen 
Fällen die. „Oredesche“. Methode:in ‚der Regel 
nicht mehr ausreicht, ist verständlich, da ja der 
Muttermund ‚dann gewöhnlich schon so verengt 
ist, dass die Placenta durch ihn: am Austreten 
gehindert ist. Die Schwierigkeit der Lösung in 
solchen Fällen findet Betz nun nicht in: (auch 
von ihm geleugneten) Verwachsungen, sondern 
hauptsächlich in dem Umstande, dass Hand. und 
Arm durch. die Krümmung des Geburtskanales, 
besonders ‘bei stark geneigtem Becken, in der 
Rückenlage der Entbundenen in ihren Bewegun- 
gen gehemmt werden. Inder Knieellenbogen- 
lage kommt der Uterus in eine gerade Linie mit 
der von hinten zwischen ‚den Oberschenkeln hin- 
durch ‚einzuführenden Hand, während: zugleich 
die andere Hand die Gebärmutter von ‚aussen 
unterstützt und fixirt. ‚ (Diese ' Bemerkungen co- 
incidiren. fast. mit .denen @oschler’s über Inflexion 
des Üterus; _ die: ekelhafte‘ : Knieellenbogenlage 
wird. indess. wohl durch eine Geradstellung der 
Gebärmutter. von ‚aussen ‚her umgangen werden 
können... .Ref.). 
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3. R. Johns. _Pract. observat. on the injurious effects of 
chlorof. Inhalation during labour. Dublin. Quart. 
Journ. May. 1863. 


im Sept. 1839: Knabe u. Mädchen 
„. Juli 1840 

„Jan. 1841 5 
‚Nov. 1842 
Juli 1843 
Juli 1844 
Juli 1845 
Apr. 1847 
Juli 1849 ee 
Jan.,1851 Ä % 
Mai.1852 Ban 
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+4. ' L.._Antoine. ‚Quelques consider, sur l’emploi des moyens 
„anesthes, dans, ‚la prat.. ‚des accouch. „These. „Strasb. 
"1863, | In 
Die Mittheilungen über die geburtshülfliche 
Verwendung des Chloroforms „sind spärlich. 
Skinner zeigte in der Londoner geb. Gesell- 
schaft einen neuen Inhalationsapparat, welcher 
der Luft genügenden Zutritt lässt. „und zugleich 
sehr sparsam mit dem Chloroform . umgeht. 
Chedevergne :rühmt: ‚das. .Agens. bei tetanischer 
‚Contraction ‚der . Gebärmutter ;..'es nützt nach 
ihm hier indess nicht durch eine etwa den 
Uterusmuskel erschlaffende Wirkung, sondern 
durch die Beseitigung der Schmerzempfindung 
bei operativen Eingriffen; denn damit werde 
die hauptsächlichste Ursache der intermittirend 
bei jeder Berührung der inneren Genitalien auf- 
tretenden starken Contractionen hintangehalten; 
— auch :nach unserer Erfahrung liegt in dieser 
Bemerkung etwas Wahres (Ref.). — Johns (3) 
zieht, da die Chloroformfrage gegenwärtig gerade 
die englischen Aerzte überhaupt beschäftigt, als 
warnender Rufer mit längst zurückgewiesenen, 
grundlosen oder abgeschmackten Einwürfen gegen 
das Chloroform in’s Feld; eine Erwähnung seiner 
Arbeit ist übrigens schon Ehre genug für 
dieselbe, | 


Mehrfache Geburten. 


1. L. Brittain. Wiederholte Zwillingsschwangerschaften. 
Nach Edinb.' Med. Journ. Nov. 1862 in Mon. f. Geb. 


- AXI.'p! 895: 
2. Davidsohn. Eme Zwillingsgebuürt. Mon. = Geb. XXI. 
p: 152. | RE, 
3. W. Franke. Geschichte einer une Ipid. 
p- 61. | 
4. H. Raynes. . Diffie. 


labour from locked heads. Obst. 


Trans. p. 191. 


5. Langmore. Twin (?) Abortion. Ibid. p. 133 u. 165. 

Eine "auffällige Beobachtung 'von häufigen 
mehrfachen Geburten bei derselben Frau theilt 
Brittain (1) mit. Jetzt 47 Jahre alt, hat sie 
von ihrem 25. an in’ 15 Schwangerschaften 24 


Kinder, nämlich 9 Mal Zwillinge ae 


ausgetragen beide in Schädellage. : 


im 4. Mon. Lage unbekannt.‘ 

ausgetragen in Schädellage. 

im 4. "Mon. uifbehehenit ii ee 

beide ausgetr.. beide in Schädellage 

” » Fi 

te lite: Schädellage: ;# 

ausgetragen: in Schädellage. R UT IE 
yir tantı Schädellage:Fussiageiu we a; 
er Steisslage. Fusslage. ’ 


Par: Schädellage.: nm u " 
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a Se im Aug.1854 beide'Knaben 
Now. 185504 u" 
u » VApr.1857° Hi 'Knabe*n. Madchen 
malt: ah ee; ae 

2 Die, Mittheilung‘; "Davidsohn's .@)- enthält 
niehts; Erwähnenswerthes, als dass nach’ der Ge- 
burt des. '1.-Kindes wegen heftiger Blutung die 
Placenta‘ dieses’ Kindes: gelöst werden‘ musste 
und» dabei \die des 2: Kindes vor dessen’ Aus- 
stossung zu Tage’kamy, und:'dass beide‘ Kinder 
(Steisslage und ' Fusslage) lebten. «— Aus der 
Erzählung‘. von Franke (3) entnehmen wir: die 
Frau‘ war zum: 8. ‘Male "schwanger. ‘Nach 
dem: ersten‘ Fruchtwasserabgange ''betrug'' der 
Bauchumfang' noch  125.'Ctm. 5‘ das dann 'ge- 
borene Kind,‘ ein"Mädchen, ‘trat’ in’ 'Steisslage 
durch; es wog 5 Pfund’ 10° Loth, war 48 Ctm. 
lang,“ sein‘ Schädelumfang "war ‘ 34: Ctm., 
Kopfdurchmesser 81/5”, 447, und 43/4, Nach 
dieser Geburt betrug der »'Bauchumfang noch 
110 Ctm. ; 7 Stunden nach dem 1. Kinde ward 
das’ zweite, auch ein’Mädchen, in‘1. Schädel- 
lage. geboren; es wog 5 Pfd. 20: L., war 50 
Ctm. lang, Schädelumfang war 36 Ctm., der 
Kopfdurchmesser 81/3“, 41/,‘% und »5°. » Nach 
weiteren’ 2: Stunden ward das’ dritte Kind, 'wie- 
der’ ein» Mädchen, 'wegen: tiefen Querstandes: ‘des 
Kopfes”und Nachlasses. der ‚Wehen mit der Zange 
entwickeity es wog‘'5 Pfd., seine Maasse ‘waren: 
Länge: 48:Ctm., Schädelumfang 32 Ctm.,:Kopf- 
durchmesser 317,4, 41/,*» Die Nachgeburt 
des’ ‘1.'Kindes, 1 Prd. schwer, wurde: isolirt 'ent- 
fernt; ‚die beiden anderen Früchte“ hatten ge- 
meinsame»Placenta ‘von 1!/, Pfd. Gewicht, ge- 
meinsames Chorion, aber doppelte Anumioshöhle; 
Von“den Kindern blieb nur Br E 
stärkste am Leben. BEE 


ie a SER) Far TE, is 2 Ft) 
ae 3 


> 


Eine der in 'vorigem Berichte erwähnten Be- 
obachtung Polock’s ganz ähnliche von Ineinan- 
dergreifen der Unterkiefer. eines mit, dem Rumpfe 
schon geborenen 1., eines dann mit dem .Kopfe 
ins Becken. tretenden, 2..Kindes erzählt Raynes 
(4). "Er. ‚trennte den Rumpf des 1. Kindes ab, 
so. dass dessen Kopf in, die Höhe weichen ünd 
‘dem. anderen ‚Kinde, welches so, zuerst geboren 
wurde, Platz. machen. konnte. - r_ ein gewiss ‚nicht 
ZU, ‚empfehlendes Verfahren, » a ch 


«»Das: von» Langmore. (5) deriö geb! Gesell: 
schaft . zw '©London‘ vorgelegte‘ Präparat be- 
trifft einen‘ Abort: ’im:.'4.-Monate, ' dessen: einer 
Fötus 'idieser‘»Schwangerschaftszeit‘' an Grösse 
entsprach und wahrscheinlich’ schon: einige Zeit 
abgestorben war‘ ‚N während » das» andere ’ nach 
diesem'' ausgestossene Ei 'in'seinemwöhlerhal- 
tenen ‘Häuten‘" einen frischen‘ unversehrten :Em> 
bryo von’ 5==6"Wöchen “und klares‘ Frucht- 
‚wasser enthielt: Priestley, Tanner: und ‘Harley 
halten: diesen ’Befund‘ für einen klaren Beweis 
der 'stattgehabten 'Superfötation, “weil —— waren 


die 
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beidko- Prüchie; Produkte ‘derselben Enbesieih 
—- die eine’schon vor 10: Wochen /gestorben: 
und also: zersetzt sein müsste, da jarauch’ die 
grössere Frucht ‘schon’ Spuren: vom: ' Fäulniss' 
zeigte. (In der' Gesellschaft selbst’erhoben sich: 
Bedenken gegen: diese Anschauung. und.» 'auch’ 
wir müssen; obige’' Schlussfolge beanstanden; 
weil 'bei mehrfacher Schwangerschaft »bekannt-' 
lich''bisweilen die Entwieklung der Früchte’ eine 
sehr verschiedene‘ ist; und: wenn: eine frühe) ab“ 
stirbt, sie oft lange‘ Zeit hindurch wohl erhalten 
im Uberüs see, kann. ua Be „etashk 


4 Yr 


"B; Pathologie‘ oh Pikrapien der 
„Schwangerschaft und ‚Geburt. 


Mitchell. Difficult partur. in, connexion with ‚idiogy.. Med. 
Times. „May. 1863, 


"Im '»vorigen Bosiehte: eerlihnten | ‚wir. der 
PR Al ie Mitchell’s’ über den causalen 
Zusammenhang zwischen Verschwerter Geburt 
und Blödsinn des  Abkömmlings.' “In der’ vor- 
liegenden: Mittheilung‘ verwahrt''sich Verf." nun 
gegen’ den ihm 'vorgehallenen Einwurf, 'als 'sehe 
er‘ die Zangenoperation '° für.  ein‘»ursächliches 
Moment des’ Blödsinns an ;' er vindieirt solches 
vielmehr der Geburtserschwerung ' überhauptz 
indem’ er’ zugleich einige Fälle, in’ denen dieses’ 
Verhältniss klar 'hervortritt, eingehend’ mittheilt. 


BOB der Neugeborenen. 


1:. Boehr. Ueber Ks Athmen der Kinder‘ vor» der Ge- 
„„burt..,, Mon. .f., Geb... XXIl..,p. 403;7 auch „schon ‚in 
Henke's Zeitschr. £. d, Staatsarzneik. 1: H. ‚1863. 


2. Pernice. Ueber den Scheintod Neugeborener; U. depsan, 
Behandlung durch elektrische Reizungen. ‚Greifswald, 
Med.’ Beitr. I. 1. 1863; auch als Separatabdrück. 


3. V, Hüter. Die Catheterisation der Lufttöhre bei asphyetisch 
aeg ‚Kindern. rei; fa eg nr P- ee 


Böhr‘ (a) 'hat ach der Mühe uhterhlgbn 
alle seit -Krahmer's: Mittheilungen bekannt’ ge-' 
wordenen‘-Fälle'' von. vorzeitigen‘ Athembeweg- 
ungen; zusammenzustellen‘ und’ unter Anschluss’ 
eigener‘ Beobachtungen: tabellarisch ' zu verwer* 
then) ) Dazu‘ reichte ‘ihm die » Zahl‘ von 100 
Fällen’ aus, 'unter''denen’ 75 zur Section gekom- 
men.: Um eine Bezeichnungsweise festzustellen, 
welche in’'einem ‘Worte: den’ ganzen Todesvor- 
gang und‘ Leichenbefund im ''speziellen Falle‘ 
erkennen lässt, hat! Bi ‚die "Bezeichnungen: Er# 
trinkungs-, Erstickungstod und Mischform' bei- 
der gewählt; damit drückt er'aus, ob die Bron-: 
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chien in erhehlichem.'«Grade»überfüllt und mit» 
Deglutitionsphänomenen‘'svergesellschaftet, „oder 
ob diese Befunde» fehlen „»zoder. endlich ob sie. 
in. geringem Grade zosanden sind. Jede 
dieser;„drei Todesarten kann«bei den verschie-( 
densten-- Verhältnissen +des n-Geburtsherganges- 
vorkommen; e8 hängt! »«nur«won:Nebenbeding-: 
ungen, dem» Abgeschlossensein des: Fruchtwas-, 
sers, der’ Lagerung: der. kindlichen Respirations-: 
öffnurgen »u.08. w.:'ab; “welche zu-Stande kommt. ! 
Die Unterscheidung. der» .dreiv. Formen: -hat: aber: 
forensische Wichtigkeit; ‚weil der-foetale Ertrink- 
ungstod.'zweifellos sauf vorzeitiges Atmen hin-! 


weist. Bei: 57. Todtgeborenen:der Tabelle wa+- 


„Luftwege‘.:32 :Mal-;mit 'speeifischen- 
Massen erfüllt, 16: Mal. leer.» ‘Von: «9. Kindern: 
fehlen genauere Angaben. Bei 10 sterbend zur 
Welt gekommenen Früchten waren die. Luft- 
wege, immer, erfüllt; und, Paigteß 8; onen n 
weniger lange, Zeit nach, der G e burt in ‚Fol 

der während “dieser erli itterieh” Stläftelkleiten 
zu Grunde gingen, fand sich Jenes 5 Mal vor,, 


ren: die 


23 Mal enthielten die adspirirten Massen zwei- 


fellos meconiale Beimischungen; _ theilweiser 
Luftgehalt „der.\Lungen ward in..der ‚grössten 
Mehrzahl der Beobachtungen‘. nicht..gefunden ; 
er :ist- immer ,an„eine der drei» Bedingungen. — 
Kunsthülfe, :1Sterbendgeborensein: oder -Luftein-: 
blasen ;— gebunden... -Merkwürdig selten sind. 
Sectionsberichte.' nach. »Vagitus; ‚uterinus, ; wahr-: 
scheinlich deshalb ‚.iweil..die, Kinder, : welche zu 
solchen; Aeusserungen. noch..Kraft 'genug haben, 
meist: ‚(lebend » ‚geboren: .-und ‚erhalten werden.: 
Häufiger. ‚als, mit dem Öhre, werden: .die::vorzei- 
tigen/Athembewegungen durch ‚das Gefühl wahr 


genommen; nach den Tabellen sind sie in 
21 pc. diagnosticirt worden. 
Petechialsugillationen der‘. Lungen können 


trotz zweifellosesten Ertrinkungs- und Erstick- 
ungstodes; fehlen, und zwar fehlten'sie bei 75: 
Sectionen 18 Mal; sie können ferner noch vor- 
handen sein, ohne dass das Kind an Erstickung 
zu Grunde gegangen ist, während vielmehr der‘ 
Tod. aus, jeder. beliebigen. ‚anderen Ursache er- 
folgt sein kann; sie können natürlich auch, 
wenn 
am Leben bleiben, resorbirt werden. In 
37. Fällen: fanden höchsin inneren Organen wich- 
tige Complieationen, am häufigsten.Apopl. cerebri;- 
einfache ..Hirnhyperämie.. 7 , ıBlutergüsse in ‚die 
Bauchhöhle ‚und: das:Duodenum  je«3: Mal ;;dies 
weist; darauf hin, dass. die ältere. Anschauung 
von: der. Blutfülle - der kindlichen, Organe durch. 
Druckmomente,- welche die. Frucht: und: die: Pla- 
centastrefien, ihre,Berechtigung' hat, und auch 
heute » noch ‚als... causales:: ‚Moment: :mitverwer- 
thet “werden ..darf;.. allein. .aber- kann) ‚sie : „die 
anatomischen ‚Befunde nicht erklären. 

In «der. ‚sich an. diese-Mittheilungen;in. as 
she! ‘Gesellschaft. zu, Berlin: knüpfenden: Debatte, 


‚die. vorzeitig geathmet habenden Frtehte 
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bemerkte. Krüsteller,; dass 'man das Druckver- 
hältniss, unter welchem »einin Uterus einge- 
sehlössener ‚Gegenstand‘ sich «befinde, gar nicht 
genügend berücksichtige. In Folge des Allem 
gemeinsamen Atmosphärendruckesiund des'da- 
zu: tretenden. Druckes; von! Seiten‘ der »gespann- 
ten: Uterusfäserniimüsse-der Lig.:: amnii,ssda van! 
einen:absolüt.leereniRaum im: Fötus- nicht:zu den-! 
ken äst,;rin-alleoffenem:Höhlen-.des letzteren, also; 
in dieNasen-Rachenhöhle:eintreten, von: wo-er 
durch: Schlingbewegungen: in“ den» Darmkanalı 
gelange; er.:könne.aber auch-in die Athmungs-' 
röhren kommen;;-undi»ein solcher: bezüglicher! 
Befund: könnes,deshalb»-nicht! immersvorausge-- 
gangene Athembewegungen! des«Fötus-beweisen:' 
(Diese Deduction ist ‚falsch, !/weil: unter. demsel-' 
ben Drucke; welchen! der: Lig. amnii- erleidet, 
auch . die \ganze ıAussenfläche . des; Fötus: steht, . 
durch jenen: Druck‘ ‚deshalb | ‚niehts in» ‚dessen: 
innere Höhlen. ‚gettieben werden kann.; Man: 
vergl. übrigens :amisere: ‚Bemerkungen : darüber‘ 
in ag: "Würzb;' Mod: DENE ch Vz na nächsten 
Bericht. ‚Res Re? #3. ;uerbdse. Son 
Die. Spchben ‚von Me rogeiigei Adhrihest 
wegunbeii ' stelit» mit: der ‚vom Seheintode ‚der: 
Neugeborenen in ‚dem: allerinnigsten Zusammen: 
hange, und: wird : durch; Einwendungen; wiei.die' 
von:»Kristeller‘ vorgebrachten. nicht» enikräftigt: 
werden. .ı.Pernice ..(2)hati,es! unternommen;; die) 
Asphyxia. neon. auf ihre ‘einzige’ Ursache,;iden) 
in«der: Geburt: gehinderten. ‘Grasaustausch. zwi-» 
schen: Mutter, und. Frucht, zurückzuführen. Eine! 
solche Arbeit war trotz..der vortrefflichen-Un-, 
tersuchungen. von Hecker und Schwartz, bei.der: 
unter: den.» ‚Geburtshelfern. :in dieser‘ Hinsicht’ 
herrschenden Unklarheit dringend».nöthig ‚=und- 
wir. müssen gestehen, dass P. sie überzeugend 
durchgeführt hat. Ursache‘ des Scheintodes ist 
danach. alles. den „bezeichneten. ‚ Gasaustaisch 
Hindernde. Entweder ist‘ das Blutquantum 
Mutter, zu unbedeutend und die Kalt des Her- 
zens zu ‚gering, um "die, Placenta gehörig zu, 
versorgen; “oder es, wird dureh fortgesetzte Con. 
traction des Uterus, Ablösung‘ der Pläcenta in 
grösserem Umfange, Verkleinerung“ der, Gebär-. 
mutter hinter der Frucht. der, Zutritt, | des ‚Blu- 
tes zu den fötalen Gefässen (wie die Abgabe 
an...die Mutter: Ref.) gehemmt;i oder endlich, 
wie bei Compression..des Nabelstranges , :Um-- 
schlingung: und: ‚Zerreissung,, desselben; der Zu- 
tritt. oxydirten Blutes zum Kinde erschwert ‚oder‘ 
unmöglich gemacht.isAlleanderen als; Ursachen, 
des. Scheintodes-bezeiehneten Zustände: sind-ent-. 
weder  Folge..desselben oder sie, führen: nur. ses 
cundär. dureh; «Behinderung der Respiration ‚post: 
partum' zur; Asphyxie. — ‚Hiernach & besteht ‚die‘ 
einzig richtige Behandlung; da der. Grund..des. 
Scheintodes.in Ueberfüllung..des‘ikindlichen-Blu-. 
tes, „mit Kohlensäure . liegt; im.Einleiten: von) 
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ana re um so letztere zu..elimini- 
on. Zu diesem Zwecke dienen die bekannten 
Mn wirkenden Reizmittel, das Einblasen 
von..Luft,. der ‚elektrische nee. «Soll letzterer 
wirksam: sein, so muss er die. N, phreniei di- 
rect am .‚Halse ‚treffen. (Duchenne ,. Ziemssen, 
Meyer). Um; solches zu bewerkstelligen, bringt 
man. das-Kind-aus dem warmen ‚Bade, umhüllt 
mit seinem erwärmten wollenen Tuche, auf. eine 
feste Unterlage, reinigt und: trocknet die. Hals- 
gegend. Mit Vermeidung. zu starker Spannung 
der Muskeln: wird. der: Kopf ‚soweit nach. hin- 
ten gebeugt ,. dass eine bequeme Anlegung der 
Conductoren möglich. ist;; die Arme werden, 
weil durch . Reizung der..Brachialplexus leicht 
störende. Bewegungen derselben eintreten, durch 
einen Gehilfen ‚fixirt.. Nun werden die, mit etwa 
3/2'“. Durchmesser haltenden und in Salzwasser 
getauchten Schwämmen versehenen, „Conducto- 
ren ‚am.äusseren Rande der Sternocleidomastoidei 
so tief wie möglich. nach innen geschoben, um 
in die wruaitelbare Nähe der Nerven zu. ge- 
langen... Da die Reizbarkeit der betreffenden 
Neugeborenen: tief ‚gesunken, ‚das körnige Fett 
des Halses ein schlechter Leiter ist, so darf der 
Strom nicht schwach sein. Nach 1 bis 2 Mi- 
nuten ist eine‘ zweite, und so fort eine 6- bis 
Smalige Reizung nothwendig, in, schweren Fäl- 
len eine. viel: häufigere. Abkühlung des Kör- 
pers ist zu vermeiden, zwischen den. einzelnen 
Reizungen das warme Bad anzuwenden; nach 


‚begonnener ‚Inspiration muss. von weiterer elek- 


trischer ‚Reizung abgestanden werden, da. ja 
Jann Empfänglichkeit für äussere: Reize sich 
eingestellt, und ‚da ‚zu starke Erregung Lähm- 
ung zur Folge haben. könnte. Schliesslich 
werden 5.Fälle. von ‚tiefem Scheintode. erzählt, 
in denkn 3 Mal die Rettung, der Kinder gelang. 


— 


Hüter (8) schildert die, Asphyxie i in gleicher 
Weise wie. Pernice, nur. ist, er kürzer, weil er 


«natürlich dieLehre ‚von der Kohlensäureintoxica- 
„tion ‚durch ; 


behinderte ! Placentareirculation. als 
abgemacht hinstellt;: zugleich ‚nimmt; er bei Be- 


‚handlung, des Zustandes mehr Rücksicht auf die 


“vorzeitigen ‘Athembewegungen und die dadurch 


ns 


‚in «die. Luftwege, ‚gelangten. fremden: ‚Massen. 
„Auch. Hüter ist ‚die. Einleitung der Respiration 
‚der -Zwecki:der Behandlung;;. da jene.aber durch 
“die »adspirirten Massen’ oft. vereitelt. wird, so : 


muss,(die Entfernung der letzteren der ersteren 


“vorangehen, —; ein Punkt, welchen. Pernice zu 


‘in. die Lungen zu blasen. 


sehr ausser Acht gelassen hat. Zur Entfernung 
der Flüssigkeiten führt nun H. einen elastischen 
Catheter ‚in die, Luftröhre , saugt ‚mit ihm. die 
Massen an, nimmt dem Catheter dann fort, rei- 
nigt ihn und führt ihn ‘von Neuem ein, um 
wiederholt anzusaugen ‚und. dann zugleich Luft 
» Die Einführung des 
‚Instrumentes geschieht, nachdem man mit dem 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. IV. 


‚anderen 6 javanischen » Frauen 
- Gegenüber 
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Zeigefinger. .der einen Hand die ‚Speiseröhre: ab- 
geschlossen, ohne ‚Schwierigkeit, zumal die Epi- 
glottis „bei.; asphyctischen Neugeborenen immer 
aufgerichtet: ist und: so kein. Hinderniss darbie- 
tet... Nach .der Insufflation muss man immer 
die künstliche Exspiration durch manuelle Hülfe 
zu. bewerkstelligen suchen — und dies Manö- 
ver-überhaupt 10—-12. Mal in: der; Minute. wie- 
derholen; die „gleichzeitige Anwendung. der 
Wärme. und von: Hautreizen darf nicht vernach- 
lässigt werden... Fünf. spezielle Fälle werden 
zur. lllustration ‚des Verfahrens - mitgetheilt. 
(Haben ..wir. an Pernice’s Methode das Unzu- 
längliche und auch Unpraktische, so haben wir 
an der Hüter’s, welche wir übrigens für viel 
wirksamer halten, auszusetzen, dass sie gewiss 
nicht ungefährlich und nicht immer leicht aus- 
zuführen ist, dass ihr überhaupt die Nachtheile 
des Lufteinblasens ankleben. Wir haben’ uns, 
wie schon bemerkt, in der‘ Würzb. med. Zeit- 
schrift (ef. nächsten Bericht) darüber näher 
ausgesprochen. Ref.) 


1. Geburtshindernisse. 


a. Becken. 


Nach 
Jahrb. 


1.,7. Zaager, ‚Das javanische. weibliche Becken. 
einer. Leyden’schen. Preisschrift in: Schmidt’s 
ROLL P. EOD. 
2. Laforgue. 
Verletzung. 
120. p. 313. 
3. Olshausen. Ein neues spondylolisthetisches Becken. 
“Mon. f. Geb. XXII. p. 301. 


4. Birnbaum. Ein Becken mit Ueberhebelung der Len- 
denwirbel von hinten nach vorn. Ibid. XXI. p. 340. 


. G. Braun. Erfahrungen über seltene nicht verschieb- 
bare Beckentumoren und deren Einfluss auf die Ge- 
burt. Wien. med. Wochenschr. 1—4. 1863. 


6. Putegnat. Sur les tumeurs fibreuses intra-pelviennes 
necess,' pendant, le travail de ‚l’enfantemeni,l’oper. 
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Schräg verengtes Becken in Folge von 
Nach L’Union. 68. 1863; ebendaselbst, 
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9, Em. Bruneau. Das tumaurs fibreuses 2 bassin comme 
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Zaager (1) beschreibt 7 weibliche Ba. 
von denen das eine einer Bewohnerin der: west- 
lich von Sumatra gelegenen Insel 'Nias‘, ‚die 
angehörten. 
dem wohlgebildeten europäischen 
Frauenbecken ‚haben jene Becken folgende mehr 
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# 
oder weniger. characteristische Eigenthünlichkei- 
ten: (der'«Knochenbau ist’ feiner'und-'zarter;"die 
Darmbeine reichen hinten: 'höher" hinauf, sind 
flacher, weniger tief’ "ausgehöhlt : und‘ besitzen 
eine geringere Breite; "ebenso: ist ’das Kreuzbein 
weniger breit ‘und’ von‘ soben 'nach‘ unten wie 
von einer Seite zur ändern mehr‘ 'gleichförmig 
gebogen; ‘ die Lin. "innominata bildet’ keinen 
scharfen‘ Knochenrand, "sondern ist abgerundet; 
der Querdurchmesser ® dası Beckens ist’ deuayt- 
‚derfläche des Saerumi'weniger genähert und“im 
Vergleich‘ zum’ geraden : Burchriosser ‚kürzer ; 
die Spin.’ isch." ragen: stärker nach 'innen. »Die 
Maasse' der einzelnen‘ Becken ’sind neben denen 
eines 'kaukasischen ' gi Böchene‘ 
BE ‚BR zB en ke 


{sth be 2 i 

Gegen die Nägdes, von ns nt 
stehung' ‚des. schräg-ovalen. Beckens. durch AUr- 
sprüngliche Körperabweichung führt  Laforgue:(2) 
‚einen Fall.,an, in. „welchem diese | Difformität 
durch Verletzung hervorgerufen; die, Beobacht- 
ung ist um so werthvoller, als die Bildung der 
Anomalie von Anfang an verfolgt wurde. "Tho- 
mas hat in „seiner ‚Monographie (cf. Ber. pro 
1861) zwei schräge Becken erwähnt, in denen 


die Ankylose gleichzeitig;;mit Fractur des Scham- 5 


beines derselben Seite bestand; in vorliegendem 
«Falle fehlt | die Ankylose ganz’ und die“ schräg- 
ovale Form ist durch doppelte Fractur, , verur- 
sacht, 


Ein neues Rn yrönkalndtikähes yaaah, das 
8., welches bis, jetzt beobachtet wurde, ‚zeigte 
Olshausen (3) auf’ der.letzten . Naturforscherver- 
sammlung. zu ‚Stettin: vor; da .er dieses Becken 
in. der Mon. f.G@eb.» XXI. «1864 eingehend 
beschrieben, :so!'kommen-wiri.im nächsten Be- ' 
richte darauf‘ zurück. ERRFE Ba 


Das: „Becken. mit Bean ‚den hönden- 
wirbel' nach vorn“ von‘ Birnbaum in Cöln (4) 
stellt eine * Uebergangsform "zur eigentlichen - 
Spondylolisthesis dar., Die minutiöse Beschreib- 
ung „desselben. können , wir, nicht, ‚zeproduciren, 
ebenso stehen. wir. davon: abjiöder. ziemlich un- 
geniessbaren: allgemeinen Darstellung dieser Be- 
ckenformen zu’ folgen, "und begnügen "uns, zu 
bemerken: dass an dem Becken offenbär Ueber- 
'bleibsel einer Spina, Dif. ‚säer., vorhanden" waren, 
welche vom 3. Wirbel an ganz, nach. ‚abwärts 
‚sich. erstreckte und, später theilweise durch Kno- 
chenbildung geschlossen wurde; .—'* Alle“ diese 
Formen, gleichgültig, welche‘ die‘ Ursache‘ ihrer 
Bildung sei, nennt D, „Pelvis depresso elevata“ ; 
dieser „Gattungsbegriff* würde | die wArten a) 
Spondylolisthesis ‚simplex oder» direeta,"b) Spon- - 
dylomochleutiea, €): Spondylolistheties'rachitica 
oder osteomalaeica: umfassen; ''yals gemeinsames 
Gattungsmerkmal erscheint-dabei; Jabzesehen von 
‘der Raumbeschränkung:, einer auffallenden Ver- 
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LEISTUNGEN!IN! DER GEBURTSHÜLFE 


minderung ‚selbst Aufhebung der Neig‘ 
‘oberen "Beckenkanales, "auffallende) Steigerung 
‘der: Neigung des’ unteren :Beekenkanales, "indem 
‘ein Theil‘ der das’ grosse ' Beeken' regelmässig 
‚umgrenzenden“ Knochenpartien zur‘ Bildung des 
‚Zwischenbeckens: theilweise oder |'ganziin irdas 
'kleine ‚Becken -herabsinkt. Den’ geräden Gegen- 
'satz"zu ‚dieser ‘Beckenform' bildet "dann die"Ky- 
:phose'des" Lendenantheils® ur, > „dievals »Pel- 
vis! reete antorsum depressa' zu. "bezeichnen! sein 
‚würde, == Folgt‘ zum Schluss noch ‚die Em- 
‚pfehlung einer "netien-! Eintheilung'' der» Beeken 
im geburtshülflichen' Sinne ‚© welche "der. Leser 
Jan Ort und Stelle wachsehenmöge, win m.) 
Die’ Beckentumoren : sind’ ‘für! die’ praktische 
"Geburtshilfe: von’ besonderer Wiehtigkeiby "denn 
sie’ gewähren “bei ‘der Entbindung»eine  vielsun- 
‚sicherere Prognose, als die'missgestalteten Becken, 
sind schwerer‘ ‘genau zw'diagnostieiren, und es 
"kommen beider Wahl’ der Behandlungsweise 
eine. /Menge 'von“‘Nebenumständen: in“ Betracht, 
welche oft’ gar nicht"zu. bestimmen"sind,’ Die 
‚vorliegenden Fälle’ sind“ >deshalb alle vomInte- 
'resse und wirstheilen‘ das’ rege RO 
'im ı Kürze’ mit; #9) | 


3 ä “ .d z 





{44 £ ar sr + ir} a’ + 
Broin’s Fälle‘ 6) 1). 26 jährige Ehraı in 
der '34.’Schwängerschaftswoche,' welche vor" 3 
Jahren normal gebören-"und seitdem’ immer wohl 
"war;'lian’der' Ainköns Beckenwäand fühlte “man 
‘per vaginam' "eine eonvexeij'rglatte ‚weiförmige, 
orangegrösse , “mit der ‘Basis‘von "oben: 'nach 
unten verlaufende, am »Sitzbein haftende! ’kno- 
chenharte Gesehwulst,; welehe nur bei! starkem 
Drucke 'einet deriniseitBereguing: in ‚senkrechter 
Richtung“ zuliess.. Sie drängte »'sieh , vobgleich 
‚sie den "Beekerleingang nieht‘ veröngte, (soweit 
gegen. den‘ ‚rhchtare: Sitakhorbenis 'iyor, adass der 
Querdurchmesser des Ausgangs bis auf 21/,” 


“verengt 'wars \hinten®'in "der (Gegend der \Hüft- 


‘kreuzbeinbänder "betrug!" der’ Durchmiesser”unge- 
fähr 31/y.:DieoVagimalportion’. lag) links‘ vom 
"Promontor’hinter‘odem Tumorj etwa iinider Höhe 
des Eingangsz ‘dareh'sdas: \riopdend Scheidenge- 
'wölbe wurde>ein unebener,'runder, Ziemlichuunm- 
'fangreicher Kindestheil: ‚gefühlt 'Deri»Mastdarm 
-war"nachrechts verdrängt und) man’konnte von 
‘ihm’aus! die Geschwulst® deutlich’\'begrenzen. 
''Die Diagnose. wurde“auf:'einen ‘seit'/der letzten 
"Geburt entstandenen Tumor" gestellt und vidie 
“Prühgeburt ‘per ''Douche »eingeleitet. »''Nach3 
"Tagen ‘Wehen ;'im derselben" Frist eröffnete ‘sich 
»der' Muttermüund ;" der» Steiss trat in’s" Becken, 
rückte san "dep ‚Geschwulst' vorbei. und! ward 
manuell entwickelt. »'Die "Frucht #!war' "schön 
macerirt. “Die 'Bösung der Arme‘ machte‘ viele 
“Schwierigkeiten, während die Entwicklung des 
"weichen! und nachgiebigen’Kopfes' nach! Smellie 
raschtogelang.! °Gewicht'»des Kindes’. 14 »Pfund, 
»Länge"18"« Dieischon vor der.Gebunt»febernde 
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Frau starb »am! 24, Tage „machy derselben ;,.die;) deny Schambeinaste.,, der „linken ‚Beil, ange-.. 
Sectionizeigte Endometr., Dywphang., Periton; und, wachsen „4.4 lsuunın ln zen 


Parametr. Der: Tumor,sassı über dem,linken.Bors. wid: Falle w war: im. Bi en 


ovale ‚inälm« mit seiner/Basis, fast, die... ganze’; monate, eine ıschr.,acut: entstandene. . Retrovers. 
linke: Beckenseite einyimdragte,mit.seinerı glat,‘j ut.jreponirts.. Bei. der, Geburt ‚fand .: die, ‚Hand 
ten» 'convexen Fläche! bis,„über.'.die.!Mitter der... eine; vorm,.abgerundete,,, (glatte und ebene,,.. die; 
Beckenhölile»vor." Er war em: Fibroid und. dem;j, ganze. . ‚Kreuzbeinaushöhlung, ‚einnehmende ‚Ger... 


Lig.) spin.-saer.: nächst. ‚der Spin. isch’, und der..,schwulst, . Links,‚schien ‚sie: etwas beweglich. zu ., 


Membrs olstundiseingewebt,,"Bein, ‚Durchmesser: sein und.‚war; düumer,,.‚gerade..nach...vorn . aber, 


indsagittalers-Riehtüngs'betrhg 8 1/y,, an.querer ; und,an der, rechten ‚Seite ‚sass:, sie. auf, der. Ileo=, 


es 


2) äge zum"6-!Male=Schwangere; die, obtur. fest,tauf und: war dort viel diekerz, bei 
4 ersten) Geburten "normal; smehrfache, Aborte, „Druck, übrigens ‚eiwası!, nachgiebig. und :. nieht: 


UT ah aha roh ta Ta li up sacraljunetur, ‚dem lig., ‚tub.- -saer...und ‚dem dig: 


dies 5. ,Geburt »vor:6.- Jahren: durch die ‚Zange, ‚schmerzhaft... x Vor „der, Masse, fand. sich. eine, .: 
beendet. Bei deritechtzeitig erfolgenden.6.,Geburt/y gerade ‚aufsteigende, »seitlich. dehnbare, | in. ‚sagit-... 
konitensndie Wehen»den vörliegeitden Kopf nicht \taler Richtung cas» 4.Cnu..haltende .Oeflnung, :, 
rn ern Braun ‚2: Wagei,inach, , oberhalb, ‚deren. man ‚den beweglichen Kindskopf.. 


demb Gebirtsbegiin‘ consültirt,ıfand..per.»vag.ı fühlte; ‚Muttermund,,ea. -4.:Cm. weit..:. Während: , 
einen Halstenossegit; sehr: harten: Tumor. mit, knals / der, Wehen, wurde ‚die; Geschwulst ein. „wenig 


ligers Oberfläche, der ivom Vorberg! und, der.obe- ‚abwärts ‚getrieben. und. ‚eomprimirt, ‚nach .‚den- : 


ven og Se ‚des een TR ker „selben aber: u Sie. .Wie. Anker auch. SpitatR; 
ic® an nicht chain war; er Fe N on. rn din Bean ne 
den ‚Eingang (bis "auf 21/,‘‘„werflachie ‚sich,nach von, vorn ‚nach hinten..um ‚1-Cm,;.mit der Hand. 
rechts,  fielt nach’ Jirksosteilwabsund\ bildete mit... aber,, die ;Geschwulst comprimirt , , konnte; man. 


der: nHoren: ‚Hälfte, den »vorderem Kreuzbeinwand.s eine, Vergrösserung, .des Durchmessers um: 1 np 4 


einen‘ scharfen» Winkel... Das Reetum lag. links x erzielen ;. dadurch. ; wurde es. möglich, den Kopf 
und» vorn); vori-der-Geschwuülst..'\,. Braun vollzog ;izu,..erxeichen; ;..., Der. 1, Kaiserschnitt, der. ..von;, 
erg Oelhalethrypeien Klige Mut=,;manchen., übelen, Zufällen — „Blutung, : Darm- 
teirgelasıls Iselaa mh Nrahen onen» Vorfall + complieirt;, war, ‚ward ausgeführt , und 

183) Dersdritteo Fall ee une ‚von. hatte. am.i7. Tage ..den, ‚od durch. Peritonitis. 
Braimnu»füber “die! Einklemmungisder -Herniai. zur ‚Folge... Die, Geschwulst, ;hatte die, Grösse . 
etesins Wien! Med./ Woch; 49. 1859). ‚beschrie:.. des. ‚Kopfes. eines „ausgetragenen ; Kindes, war. 


benz ser!i betrafoeine! 70 Jährige Frau, mit,ieinem’y hart, ‚von birnförmiger Gestalt ‚und mit verschie- . 


vom+Badrum ausgehenden «kindskopfgrossen En: ,„.demen. Buckeln.! besetzt; \‚sie erhob sieh. durch 
choridröme ilmsonstilnormalen ıBecken! \.as,, den Beckeneingang bis, in’s, Hypogastrium; ihr. : 
Präparat ist‘ von | Fleiselimann: in, rede in «1 Gewebe, war „fibrös, ‚ihr ‚Sitz ..ete.;, wie es bei 
dr re ap E07 770 Ze ur st L.ehzeilen, ‚gefunden..‚war. „Das ‚Wachsthum. 
its? onsysien armer Er no hl u) des. Tumors muss ee rasch erfolgt 
Putegnat’s Fälle‘ (6): WEHR alias ojhr seiny./da,. man! ihn:bei ‚der Reposition .des .retro- 


rigen‘ Fräu;»welche: 185Monate frühen! durch die, vexrtizten. Uterus im. 4. Schwangerschaftsmonate 


Zangesglücklich »entbunden»warj>fand. Verf; nach.‚noch» nicht ‚vorgefunden hatte; unwahrscheinlich 
dem »Wasserabgangeiden «Damm so. /hervorge-..indess ist. ‚es, dass, damals ‚"hapelie,, die. ..obere. 
wölbty )dass er; glaubte: Hden!Kopf »wolleihier., Partievim.iEingange: des Beckens ‚bestanden und. 
austreten.>« Die Y interest Untersuchung; belehrte. . die. ee der: , Gebärmutter... bewirkt 


ihnsindess, dass die-Heryoı wölbung, tlusteh, eipen habeubiroy ob or oh 
Geschwulst: verursachtiwarn welehe! deri,vordesi lan wm 7 
ren Sacralfläche aufsass, über den Beckenein- url obere ‚so, Aeasche ‚Entwicklung ; der., ‚Gen. 


gangivemporragte»undisdies Höhle +des- Beckens soha ‚fand. in.. dem ‚Falle. ‚‚von,, Swaagman 
sodausfüllte,; dass »zwischen ‚ihr und:,;den absteis.; (7). statt... .Er.ibetraf.. eine, 43 jährige zum 4., 
genden. Schambeinästen nt ein Raınm.; von.eis Male. ‚Schwangere; die. ,Geschwaulst,.. rund. und ; 
nigen Mm; frei blieb 5! über. -den‘;Eingang, binauf, glatt, nahm ‚mit ihrer Basis: das For.. obtur. und 
konntesder Finger ‚ich: ‚etwa »27,,Mm. „weit besi, die„ganze, Innenfläche des . horizontalen. Scham- 
wegen. Die»Geschwulst iwarielastisch, schmerz-', beinastes. ein, „„erstreckte,, sich ıim Form ‚einer 
los, ‚ebras'heweglich. “Verf; führte! den. Kaiser-:, Halbkugel  nach,'dem.\Vorberg,.. ‚nach ‚unten, und 
schnitt ausıyr färderteshein« lebendes.: Kind: zur.: hinten an... das Lig,.‚spin.-saer., „und; versperrte 
Welt, ‚die»Mutteristarbunach. 48, Stunden. »Die,; nach oben hin die rechte Hälfte des Beckenein- 
Seetion  lieferteneint ‚Pibroid „«»wie- „beschrieben; ; ganges ;„auch, äusserlich» war. ‚sie. unter «der Haut 
seine»Basis hatte, etwardß.. Mm," Umfangy.'war, wahrnehmbar... Der. -Kindskopf war fest an, die- 
demwbig. obtur;,-Spin,»sacnsundsdem,absteigens! selbe ‚gedrückt, »und..man: fühlte,neben ihm. den 
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pulsirenden Nabelstrang. "Nach Astündigem Ab- 


warten Wendung, schwere manuelle Entwicklung 
der oberen Körperhälfte, Kind todt; bei der 
Mutter traten bald die Zeichen der Gangrän 


ein, und sie starb 58 Stunden nach der Ent- 


bindung. — Das Becken ‘war ursprünglich 
normal und geräumig; der Tumor umfasste 


den ganzen rechten horizontalen Schambeinast 
von der Symphysis bis zum 'Tub. il.:pect. und 
dem For. obtur.; durch letzteres war ein kleiner 
Theil nach aussen getreten "und "hatte so 
die Art. und Ven. obt. zur Seite gedrängt und 
obliterirt. Nach innen sah man vom M. obtur. 
int. nur noch Spuren, während der externus 
noch deutlich hervortrat. An der Basis ‘war 
der Umfang der Geschwulst 29 Cm., von da 
erstreckte dieselbe sich nach links, hihitei und 
oben, zugleich an Grösse zunehmend, so dass 
ihre öher Grenze sich über den Eirkahg er- 
hob, während: die untere 'bis unter den Quer- 
durehitiäsder des Ausganges hinabreichte; die 
Längsaxe der Masse lag in der Richtung des 
linken diag. Durchmessers der Beckenhöhle, 
maass 12.3 Cm., von denen 6.9 Cm. inner- 
halb des Beckens lagen. In dieser Richtung 
betrug der Umfang der Geschwulst 35 Cm.; 


die Entfernung seines innersten '"Theiles "vom 
Vorberg war 5.1 Cm., der Conjug. dagesen 
maass 10.9 Cm.; der Querdurchmesser des 


Einganges war 15.6 Cm., war durch den Tu- 
mor indess um die Hälfte verkürzt. Der kleine 
ausserhalb des Beckens gelegene Geschwulsttheil 
war 4, resp. 8 Om. lang, hatte 22 Cm. Umfang 
und trug noch einen halbwallnussgrossen Kno- 
ten, 1.5 Cm. hoch und 2 Cm. breit, an sich. 
Die ganze Masse war von einer fibrösen Kap- 
sel umgeben, die Schnittfläche zeigte einen lap- 
pigen Bau; die feinere Untersuchung ergab ein 
zelliges Gefüge (Sarkom) mit theilweiser' Ver- 
kalkung des Gerüstes; eine gleiche Umwandlung 
hatte auch die als Basis dienenden Knöchen- 
theile ergriffen. Auffällig war die lockere Ge- 
lenkverbindung der Beckenknochen, und beson- 
ders beweglich war die linke Hüftkreuzbeinfuge; 
daselbst waren der Zwischenknorpel‘ und der 
Knorpelüberzug geschwunden, von den vorderen 
Bandmassen waren nur noch Spuren vorhanden, 
so dass die Knochen nur noch von den hintern 
Massen zusammengehalten ‘wurden. * Aehnlich 
war die Schamfuge gelockert, in welche man 
bei gelindem Drucke den Finger von aussen 
einlegen konnte; weniger beweglich erschien die 
rechte Hüftkreuzbeinfuge. — Alle diese Befunde 
machen den Fall besonders bemerkenswerth ; 
statt der Wendung wäre bei der Geburt aber 
wohl der Kaiserschnitt angezeigt gewesen. 


Die Dissertation Kürsteiner’s (8) bespricht 
die vom Mastdarme ausgehenden Beckenge- 
schwülste, so weit sie eine Störung für die 


Prof. Breslau mit beobachtet. 


LEISTUNGEN IN DER’ GEBUÜRTSHÜLFE 


Geburt abgeben können. ‘Verf. hatte nur zwei ‘ 
derartige Fälle (Oruveilhier, Lever), welche er 
mittheilt, in der Literatur‘ auffinden können. 
Der von ihm "geschilderte ist zum"Theil: von 

Er betraf eine‘ 

zum 4. Male Schwangere, bei welcher zur Zeit 

der Geburt ein’ enges Becken diagnosticirt’und 

nach vergeblichen' Versuchen mit der Zange“ der 

Entbindung: durch Perforation vollendet wurde.’ 

Als Wöchnerin wurde die»Frau: nach Zürich 

transportirt und starb dort. Hinter dem Üterus 

fand sich im’ kleinen Becken. eine "harte, 5” 

lange, gegen 3’ dicke Geschwulst, ein Colloid- 

carecinom des Rectum’s, besonders ‘der: hintern 

Wand desselben; der unterste Theil des Mast- 
darms, sowie ‘dessen Nachbarschaft waren’ frei ' 
von Einlagerungen. Noch eines’ weiteren, von 

Breslau ihm mitgetheilten Falles erwähnt der 

Verf.;' er betrifft ein mannskopfgrosses Golloid- 

carcinom des FEierstocks’ bei ‘einer Schwangern, 
welche in Folge davon abortirte und im Puer- 

perium an FRERNORRUN zu rege ging. 


Der Geburtsverlauf ‘bei mässig vera 
rachitischen Becken wird nach Feist (10) beein- 
flusst durch die Wehenkraft; die Grösse,‘ Härte, ' 
Nachgiebigkeit und Verschiebbarkeit des kind- 
lichen Kopfes; die Kopfgeschwulst‘, ‘denn’ sie‘ 
trägt zur Fixirung des Kopfes auf'dem Becken- ' 


'eingange bei, verhindert den Wechsel desKopf- 


standes (und dies ist wohl: der’ einzige, und 
allerdings auch noch zweifelhafte Nutzen‘ der- 
selben; die übrigen vom Verf, bezeichneten’ 
Vortheile derselben sind ‘gedachte und: illusori- 
sche. Ref.);' vor Allem aber" wird ‘der Geburts- ‘ 
verlauf bestimmt durch die Gestalt und‘ den 
Raum des Beckens‘ selbst. ' Der‘ Eintrittdes' 
Kopfes in letzteres geschieht ‚indem‘ entweder ' 
das hinter den Schambeinen gelegene Scheitel- 
bein tiefer‘ herabtritt, wobei "das andere nach 
oben und hinten gegen die untersten 'Lenden- 
wirbel' gerichtet ist, wodurch die Pfeilnaht ge- 
rade vor dem Vorberg gefühlt wird; "oder es 
tritt die Gegend ‘der Kranznaht in die Conju- 
gata, indem ‘sich der Hinterkopf etwas erhebt 
und nach ihm hin die Gegend des, Scheitel= 
höcker hear hervorragenden NRHBEERE ausweicht. 
Bei‘ der ersten Art‘ tritt"das sehe Schei- 
telbein allmälig etwas‘ tiefer in’ den "herab- 
hängenden Muttermund;, unter"dasselbe schiebt 
sich der Rand des nach hinten zu‘ gelegenen, 
die Kopfgesehwulst ‘bildet sich auf dem  vor-- 
dern Scheitelbein; bei kräftigen Wehen erleidet 
der Kopf,‘ besonders an der “nach hinten, 


"bisweilen aber auch an der nach vorn gekehr- 


ten Seite Queischungen ete, Bei tieferem Ein- 
tritte des vorderen Scheitelbeins findet man 
unterhalb des Promontorium’s einen zollgrossen 
leeren Raum zwischen Kopf und Beckenwand. 


YARAM 


Wird der Kopf endlich völlig in den Querdurch- 
messer des Einganges und’in dieser Stellung 'in 
die Beckenhöhle gepresst, so beschreibt er eine 
Drehung um seine Querachse, man fühlt beide 
Fontanellen ‘in ' gleicher Höhe, oder die kleine 
etwas tiefer'als die'grosse. ‘Die Schwierigkeit 
ist nun überwunden. Bei’ der zweiten Art’ tritt 
Stirn ‘oder Scheitel mit Kopfgeschwulst weiter 
herab, ‘die grosse Fontanelle steht fast in der 
Mittellinie ‘des’ Beckeneinganges. "Sobald die’ 
Gegend“ der Kranznaht etwas mehr 'herabge- 
presst ist, folgen die Seitenwandbeine, das hin- 
tere meist schneller als das vordere, und das 
Hinterhaupt drängt der Art herab, ‚dass es nach 
vollbrachter: Drehung unter den Schossbogen zu 
stehen "kommt." Dieser ‘Verlauf ist wegen der 
geringeren Breite und der grösseren Nachgiebig- 
keit des Kopfes in der Kranznahtgegend besonders 
günstig (?)5> die Druckstellen: befinden sich ‚dabei 
in» letzterer; der zuletzt kommende Kopf tritt 
mit ‚seinem ‘langen Durchmesser in den Quer- 


durchmesser des 'Einganges und ‘bei gesteigerter' 


Wehenkraft durch denselben; die‘Geburtsthätig- 
keit reicht meist aus, wenn nicht u Kinn von 
der Brust entfernt: ist. : 12 

" Die Geburtsdauer ist meist. eine lange, zu- 
weilen treten lange Wehenpausen'mit Schlaf ein, und 
nach ' denselben pflegen die Wehen sich’ koifiig 
zu erneuern 'und die Geburt spontam beendet 
zu werden; in’anderen Fällen erzeugen die An- 
strengungen "Reaktion im: Gefäss- und 'Nerven- 
systeme, die ‘Wehen: setzen dann wohl aus oder 
werden unwirksam, ‘die Kunst muss eingreifen. 
(Was: sonst noch über das Verfahren bei diesen 
Geburten angegeben wird, ist —» wie auch fast 
Alles eg ur Term — u onen 

ne ‚Tallon (11) ist ‚der Na eh mit 
welehem der Kopf durch den im geraden Durch- 
messer 'verengten Beckeneingang tritt, nicht nur 
ein"anderer, "als ‚der: eben geschilderte, sondern 
es’ ist „auch ein exspectatives Verfahren dabei 
fehlerhaft. Der Kopf liegt, wie''man dies am 
Becken demonstriren könne, dem Eingange nur 
an 3 Punkten‘ an, und sein Herabsteigen : ist 
nur dann ‚ohne beträchtlichen: Widerstand mög- 
lich, ‘wenn er eine Axendrehung ausführt, deren 
Mittelpunkt auf den’ an.den horizontalen’Scham- ı 
beinästen sich anstemmenden 'Stirn- und 'Hinter-" 
hauptsknochen einer Seite und deren Peripherie 
an’ den über das Promontorium  rollenden: 'Sei-\ 
tenwandbeinen der entgegengesetzten Seite liegt 
der Kopf tritt also nie parallel- zwischen 'Vor-' 
berg ‘und Schamfuge in das Becken, sondern‘ 
er dreht‘ sich auf‘ letzterer als einer Achse‘ 
herum, um an+den Lendenwirbeln und dem 
Vorberge vorbei ‘einen Kreisböogen mit“ seiner 
nach hinten gekehrten Fläche zu beschreiben. 
Dort formt er sich, plattet sich ab, drückt oder 
quetscht sich ein je nachder Schwierigkeit des 
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Falles, verschont ‘dagegen die Theile mit Druck, 
welchen die: Natur nicht die Mittel zum energi- 
schen Widerstande gegeben hat. ‚Diesen 
Vorgang nun ahmt der Chassagny’sche Zangen- 
apparat nach; ‘und deshalb wird derselbe zur 
Beendigung der in Rede stehenden Geburtsfälle 
dringend empfohlen —- (und das ist 'der langen 


<: 
_— 


Rede kurzer‘ aber nichts bedeutender Sinn! 
Ref.) 
ee we Wehenanomalien. , . , Vo 


12% Poppel. Ueber thmpfharte kit eilichungen des 
" Uterus, ' speciell über spastische Strieturen des äus- 
seren Muttermundes in der Eröffnungsperiode, Mon. ı 

if Geb, XXI. np.) 321, 


2. Martin, ‚ Ueber tonische Krampfwehen... Ibid, Ps 401. 


3. BT Vermag die um den Hals, des. mit ne 
‚ Kopfe bereits ‚geborenen. und ‚geathmet habenden. 
Kindes entstandene krampfhafte Zusammenziehung 
'des Os uteri oder des Constr. eunni dasselbe — mit‘ 
oder ohne Hinterlassung einer Strangrinne — zu 
‚.tödten ‚und ‚kann, ‚ein. solcher ‚Geburtsyorgang ohne, 
Kunsthülte, mithin auch ‚heimlich beendet werden iM 

_ Ibid. XXU. p- 196, 


‚Ein Geburtsfall, bei welchem das mit dem 
Kopfe geborene Kind, nahe dasselbe Luft zu ath- 
men: begonnen. hatte, "abstarb, obschon. der: ee 
sofort ausgezogen, wurde,  Ibid. P-: 204. sch 


5..Hewitt..On'.the action ‚of ergo; Lancet, Januar. 1863. 


6.,.Pizzocaro.,Segale cornuto .nell’ inerzia del utero. Gaz, 
med, Ital. Lombard. 8. 1863. 


2 . Parker, Tartrate of Antimony as. ‚an „osytoxie, Blind. 
Med. Journ. Jan. id | 


ah die Erzählung von 9 Fällen, ‚theils- von 
alleikkiätneie Krampf’ des Uterus‘, theils‘ von 
solehem des Muttermundes' knüpft Poppel' (1) 
eine‘ Besprechung "der: dagegen einzuschlagenden' 
Behandlung; die Narkotika mildern den Schmerz, 
und: .dies»ist “an und ‚für: sich schon vom gros- 
sem Werthe, kanmsaber auch 'indirekt auf'eine 
ausgiebigere : Wehenthätigkeit “hinwirken; ' von 
subeutanen Morphiuminjectionen sah Verf. "eine 
allerdings» rasche, aber nur momentane Wirk- 
ung; die‘ Chaussier'sche Pomade'' hält er‘ für‘ 
schwer : anwendbar, empfichlt' dagegen’ Einreib- 
ungen »auf:den‘ Unterleib und’ die Kreuzgegend, 
welche » alle ’'10Minuten zu'" wiederholen sind. 
Warme -‚schleimige: »Injeetionen "stumpfen ‘die 
Reizbarkeit der Theilevab,; begünstigen” auch 
wohl die Auflockerung des Muttermundes ; "den 
besten‘ Kinfluss: auf das Allgemeinbefinden haben: 
Vollbäder ; von denen’ man womöglich immer: 


;» Gebrauch: machen’ sollte. Verf. 'empfiehlt-schliess- 


lich, wie früher Kristeller in’ der Mon.’ f. Geb. 
Xi,’ die) blutige Erweiterung des. Muttermundes, 
mit derer nur: so lange zu‘ warten 'räth,- alsı 
daraus weder der Mutter noch‘ dem Kinde Ge- 
fahr dröht. "Die Operation ist so ‘gefahrlos, 
dass 'man« sier nicht "lange "hinauszuschieben 
braucht, und’ man: wird‘ seltener' Ursache ‚haben, 
ein zu frühes als’ eim zu 'spätes Eingreifen zu 
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bereuen (in Gebäranstaltenshalten wir jede Ver-' 
letzung» der Geburtswege "wegen: der» dort Sich” 
so leicht entwickelnden: Diphtherie für ‘bedenk-: 
lich:»Ref.)» Vor dem‘ geknöpften: Bistouri gibt" 
P.s einer Jangen mit stumpfer /Spitze' versehenen‘ 


Scheere den Vorzug und» empfiehlt,'die: Schnitte ' 
seitlich‘ und lieber einfach von hinlänglicher' 
Tiefe, als'mehrfach und'seicht zu machen. 


Martin sprach in der Berliner Ges. f. Ge- 
burtsh. über tonische Krampfwehen (2) vorzüg- 
lich bei Schädellagen, unter Beziehung auf 
einen Fall; in welchem, eine blaurothe, Färbung , 
der: werangehenden Kindstheile durch eine Strie- 
tur "bedingt war. Die‘ Geburt hatte sich sehr 
verzögert, ward mit Ipecac., Pulv. Dover. be- 
handelt und dann ‘wurde der Kopf unter‘ ziem- 
licher Anstrengung mit der’ Zange’ entwickelt 
Die Herausbeförderung der Schultern und .des 
nicht ungewöhnlich grossen .Rumpfes: erforderte 
noch mehr Mühe und auch die Placenta musste 
mit den Fingern aus "dem "wieder fest zusam- 
mengezogenen Muttermunde ‚hervorgeholt, wer- 
den. „Das. Wochenbett verlief ‚gut. ‚Das todt-, 
geborene Mädchen: zeigte. am .Kopfe, dem Halse 
und‘den Schultern :eine gleichmässige, intensiv 
blaurothe Färbung, welche in einer 'scharfbe- 
grenzten, schräg" von der rechten Schulter über 
die Brust’ bis "unter die’linke Warze und am 
Rücken unter dem “Jinken Schulterblatte nach 
der Mitte des linken Oberarmes herumlaufenden‘ 
Linie von dem übrigen blassrothen Körper auf- 
fallend!iabstach/; "an ‘den: blaurothen Stellen fan- 
den» sich.'kleine: Blütextravasate ,' das: Gehirn 
und seine. Häute ‚waren: sehr hyperämisch ,; am 
Herzen waren: Ekchymosen ; die :blaurothe Färb-» 
ung, welche 'in»der Achselhöhle fehlte, bestand | 
noch« am» folgenden Tage. \. Sie. musste» einer" 
starken: » cirenlären  Einschnürung als! Ursache 
zugeschrieben: werden,’ und 'bei!-Betrachtung des‘ 
Geburtsverlaufes :kann kein Zweifel entstehen; 
dass /ein«:tonischer Krampf'-des Uterus letztere 
bewirkt hat,! und: zwar eine kurz vor) dem Ende: 
deri.Geburtsaufgetretene: Strietur- in: der’Gegend 
des oriß «int. ;’ nicht eine früher "bestandene' an-" 
dauernde! krampfhafte Zusammenziehung "des 
ganzen unteren Gebärmutterabschnittes. 
hat. wohli'.das » Vorkommen des 'tonischen' 
Krampfes bei: Längslagen » ganz in Zweifel 'ge- 
zogen, 80:seltensist;er/aber nicht, "wie Man 
mehreren‘ Beispielen : zeigt“ ‘Er’ will zugleich die’ 
partiellen ringförmigen Einschnürungen nicht all- | 
gemein! also Strietur bezeichnet‘ wissen, “da der’ 
Befund am orif. -ext. wesentlich‘ verschieden: ist, 
Je: nachdem die Einschnürung ‘am unteren Theile‘ 
des Scheidentheilsi; oder ‚an der Uebergangsstelle 
des Halses in den Körper: sich “findet. "Die auf! 
letztere Stelle beschränkte Einschnürung’ist die) 
Strietuf, ‚die: anderem 'Formen- sind Trismus! und: 








Tetanus ‚welche 'i.nur» «graduelle ‘Uiterschiede‘ 


Js a k 
LEISTUNGEN! IN DER |GEBURTSHÜLFE 


zeigen':ı bei letzterem reicht die »krampfhäafte‘ 
Spannung "am Mutterkörper höher "hinauf als 
bei’ ersterem« |» Bei allen» "tonischen‘ -Krampf- 
wehen ist!idie-permanente 'Contraetion+ der 'Ge- | 
bärmutter'" abnorm.» gesteigert, die «periodischen | 
fehlen oder! sind’!von: sextiemmen Schmerzen :be-"» 
gleitet’ und unwirksam. Dash! Dir Er 
‘Die Entstehung: der üältschieh Krampfwchen | 1 
bedarf:'zu ihrer ' Erklärung noch» vieler, beson= 
ders experimentellen: Untersuchungen. Bin 
Disposition zu‘ denselben ist‘durch ungewöhn- 
liche‘ Gestalt‘ des Uterus,  desshalb' durch feh- 
lerhafte:Fruchtlagen,, sowie durch 'übermässige» 
Ausdehnung von zu vielem Fruclitwasserı ge-' 
geben; dass Gemüthsaffeete einen grossen » Ein-» 
fluss anf die Gebärmutter-Zusammenziehungen! 
ausüben,’ ist‘ durch die verschiedenartigsten Er-" 
fahrüngen! "bewiesen , son die plötzlichen: 
morhentanen ;nals’ die: in der‘ Schwangerschaft» 
vorangegangenen: ee Affecte ; bei allen 
von M. beobachteten, durch psychische‘ Erreg- 
ungen hervorgerufenen tonischen » Krampfwehen: 
waren’ die periodischen Contractionen auffallend‘’’ 
schwach*' ünd''sehmerzlos,’ so intensiv 'die»per- 
manente auch hervortrat. Druck und Qnetsch-" 
ung: des wnitern»Gebärmutterabschnittes, Erkält- 
ung: der unteren Körpe erhälfte, ‚der‘ unpassende« 
Gebrauch! des» Mutterkorns,, sind »in-sanderen« 
Fällen ‚diesseinzig nachweisbaren"Ursachendes 
Krampfes. + Als «die: wirksamsten Heilmittel 
der: Krampfwehen ' betrachtet‘ AR» die::Nauseosa'- 
und» das Opium 5; auch  Dunstbäder, 'Senfteige- 
auf''die  Kreuzgegend:; und »demUnterleibusind 
sehr dienlich; "allgemeine Bäder: und 'Sitzbäder’ | 
liess; Erivweniger anwenden, der. ‚Colpeurynter‘) 
und: das: Belladonnaextraet' in» Salbenform »be-’ 
währten sich nicht; bei vorhandener Metritis 
leisteten örtliche Blutentziehungen Nutzen‘; 6pe- 
rative‘‘ Eingriffe «sind» beivunoch "bestehendem»» 
Krampfe thunlichst‘ zu »vermieiden:y' 'besonders« 
gilt dies von ‚der'Anlegun& der’Zange; "während » 
dioi ‘Wendung nah ‚den. onen nn; in'einzelnen 
bewährte: et a ee 
ef re rer 
np heneofi (3)% "die kupktinähide 
Affeetion' des’; Muttermumdes'» und veitirt. » dien 
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' Schilderung‘ derselben’; nach” Hohl ;» welche ‚er 


eine naturgetreue»:Charaecteristik "nennt Aus‘ 
dieser dürfte sich ergeben; "L)" dass im«Üterus 
wie »inanderen ‚ähnlichen Gebilden die’ tonischen 
Zusammenziehungen der’ unteren Cireulärfasern: 
das: Ucbergewicht »über» die periodischen + der 
Längsfasern behalten ‚können 5 2) ‘dass 'die’Be-" 


hauptung , eine‘: durch «Strietur'.des äusseren 
Muttermundes "bewirkte Strangulation: des ‚Kin 


des’ 'könne nur eine Strangrinne: mit: breiten‘! 
Contouren «hinterlassen, aus‘ der Beschaffenheit’ 
des» contrahirten Muttermundes,'»besonders bei 
Erstgebärenden' sich keineswegs ‘rechtfertigen | 
lässt; 53)’ dass die Annahme “alss'wohlbegründet, 


+.,.5 742: 


sanzusehen: ist, dass« —swenn!'das Gesicht‘ des 
»Kindes der: atmosphärischen‘ Luft zugänglich 
"gewesen, “als dessen Hals vom Orifieium: krampf- ; 
‚haft: umschlossen „worden ist »— «das Kind .ge- 
‚‚athmet, sdanndureh »dieiStrietur:: getödtet:und : 
ınach» ‚deren: Nächlass ohne: Kunsthilfe geboren | 
„werden kann. + (asper »meint/inum,| diese»To- 
‚desart:ssetze seine ‚langdauerndesiund «schwere 
Geburt» voraus, ‚könne. ‚also,,ohme Zeugen :und 
«Sachverständige nicht „beendigt 'öwerden. 
Löwenhardt ‚diese Behauptung nieht «unter-allen 
“Umständen ‚gelten -lassen :kann;, so versucht | er, 
"alle. auf .dieses«Thema . Bezug .habenden Fälle 
zu : veröffentlichen «und: das: Votum über : die 
“Frage, abzugeben. (Bine: spastische: Constrietion 
des: Ossuteri.ikann:' „den: Hals eines bereits; mit 
‚dem, Koopfe, geborenen Kaplan "wohl \ nicht 
BERNER: Ref.) SEIT ET" NET TEN TREE E19 
zu Ber EN 
nhnAnı diesen | Aılaatz, äh: Martin. (4). einen 
"kurz vorher«.von ihm beobachteten ‚Geburtsfall 
„an, in welchem trotzuinurs kurzer: Geburtsdauer 
"und Iirotz sofortiger »Hülfe bei: einer! Zweitge- 
«bärenden« der Tod:..des Kindes:inach: ‚eingetrete- 
nem: Atmen beiigeborenem;Kopfe nicht abge- 
‚ wendet «werden »konnte.:: Nachdem. nämlich. .der 
“Kopf, wies»gewöhnlich. ausgetrieben, : drehte sich 


«das Gesicht 'sogleich'nach rechts, verfärbte sich 
aber»sofort sehr;sichtlich und wurde .tiefvblau- : 


«roth; sdie :Nabelschnur war » um: den. Halsı'ge- 


»schlüngen ıund.die reehte,Hand,lag neben dem >, 


‚Hälse3 der |Rumpf' wurde von M. ohne: Zöger- 
‚ung amiden’ Schultern 'extrahirt, das :Kind- war 
‚asphyetisch»und.kam nicht wieder zum Leben, 
“Nach«lder:»Section muss :mit Bestimmtheit. der 
‘Tod.»durch 'Apoplexia vcerebrivnach begonnenem 
‚Luftathmen angenommen: werden: Es unterliegt 
keinem; Zweifel, dass in: demerzählten -Falle :: 
‚das Kind» auch : ohne Kunsthülfe und. ohne: \un- 
Be: RRREHBRRGEN hätte: geboren‘, rn 
5 können:: ki) 


Bid Finn Erb. Hole ( BHIHNOH 
!isbwEineveigenthümliche: Andht: über: ‚die Wirk- « 
„ung des» Mutterkorns:stellto Hewitts (5) ;auf:Da - 
‚Ipecäcuanhar-Contraetionen deri:Gebärmutiter »(?) 
‚und: zugleiclv Erbrechen hervorruft, »so:'sind jene 
‚wahrscheinlich! von» letzterem abhängig. ‘Nun 
ists die ‚Wirkungi'sdes Secale'vauf ‚den Uterus : 
«bekahnt,»-und!:da ies»leicht;Nausen' und Erbre- 


chen herbeiführt; so :existirt«hier ‘wohl dasselbe : 
"Verhäliniss.:wie.bei. der Ipeeacuanha. (Welche 


„Logik. und.\©welche Eu Be !) 


ze! sehe tel Hau 


‚„empirische,:theils’»theoretische.‘ Er geht! dabei 
von. folgendem Raisonnement ‘aus: »der‘Brech- 
“weinstein erschlafft‘alle Muskeln’, ‘welche »den 

Wehen Widerstand‘ leisten“ können; überwindet 
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»alsosidie.;Starrheit' und.die Unnachgiebigkeit des 
Muttermundes! und des: Dammes; indem er! zu- 
:gleichssdiessSeeretion der »Genitalien vermehrt, 
befördert'er den“Portgang der ‚Geburt : wesent- 
‚lich. Aber nicht:bloss; indireet sondern auch 
„dirceb treibt Ver die-Uterinthätigkeitinian. und 
steigert‘die «contractile »Kraft: der Fasern," iwess- 
«halb» Pıuwihn:! auch:\beisInertia ut.s anwendet; 
„dazu: kommt;odass: derselbe „nicht wiesdas>Secale 
‚anhaltende, sondern regelmässig fortschreitende 
hervorruft» np. verordnet den: Tart;:stib. übri- 
gens.mursiniorefracta. dosir».1--2' Gr. 'auf>ein 
»Weinglas ‚davon ;wird: jede »10-—-15! Minuten 
‘ein Kaffeelöffel voll: genommen, bis das: nauseose 
„Stadium, eintrittz.die Wirkung ist’dann:dieselbe 
‚wie ‚die»aufden! Darmkanal'(?). (Bei: natürlich 
und normalsverlaufender::Geburtrist) das» Mittel 
“unnötbig;.. höchstens: kann es bei-;spastischen 
''Wiehen,.:bei:' grosser: Straffheit der’ Geburtswege 
“auf indireetem Wege‘ von: Nutzen! sein.‘ Hier 
„mag.'es: bisweilen. mit ‚Erfolg . gegeben; werden, 
„insder! Regel aber wird«man „dar rch Chloroformir- 
»ung..dieselbe Wirkung auf sangenehmere Art: und 
‚mit weniger ER ke ‚er- 
HaiRBe Ei Is ash ll Bass) ab 
} ia Brad vb aan ie RN 
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wis Von: ‚Seiten ‚der Gesehlechtstheile., . 
1. Er Des ‚abstnelag, que, le col uterin zu appor- 
ter & Vaceouchemient.. Paris. 1863. in 8., 
= Hubbauer. Unverletztes Hymen‘ als Geburtshinderniss, 
Bene für Wundärzte “und Geburtshelfer. xVv1.3. 
1868; od. ey 2 
3. Bürnbaum (Cöln). Zwei Fälle von Formvarietäten des 
‚Uterus imitb. BOOST Mon. £..,Geb« XXI. 
4. H. ask ‚Case of Aal uter,, ‚with, ‚simult, ‚:gosta- 
+ tion, Obst. Trans. p. 138. SH 
Br "Qusserow. Ueber Prolapsus utert "Gravidi, Mon. f. 
"Geb. ‚X. BI ER 
‘6 ; Nehdon Prolaps. uteri Während der Geburt! Yarges’ 
"Zeitschr. -ITHLIGEID OT MAUS sisie simsolien 
“ 11. E.)\ AL Meissner. \\ Ueber 'Protöcele vaginalis‘jals ’Ge- 
'sburtslinderniss,}i:Mon. fu Geb, XXI. Suppkiip. 131. 
- Wudlerdue Ein;ofibröser. Polyp :bei:\ einen Wöchnerin. 
Na, SF rn RT. Mb 222 2 
. 479 


TBIE 
9 HM. Han Pen oe a “large Abrons Humor“ impeding 
delivery. Obst. Trans. p. 129. # Ara 


"10. Pinner. A case Of multiple 'medullary” caheer‘, compl, 
with‘ Ben. DBid. Daagu erg wie ml 
DES E EN aa Äh HBWF 
abe; Snasalichene Adognırakieid der» Abliand- 
dung. Ygonin’s.\ (1). »bildet...die Lehre vonder 


Ba N 033) bi 
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»Rigiditätides>Mutterhalses in der' Geburt, wäh- 
a oDioseiiidigg Mc ‚Parker(?) das Ein-- 
‚pfehlung»ides: Brechweinsteins vals eines: wehen- \ 

befördernden ‘Mittels. stützt,.'sind: theils rein © 

denen: sich die Rigidität: zeigt, sind nach»Dubois 


rend::die Obliteration; ..die»Formanomalien, .@e- 
‚schwülster und ‚Abscesse des Theiles‘nuri;neben- 
'hin.besprochen sind» » Die. ‚drei’»Formen;.' unter 


«die „pathologische“: durch ‚Einlagerungen!»be- 
dingte; ‚die,yanatomische“ ‚oderı „mechanische“, 
ein: noch nicht genau definirter.Zustand, welcher 
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sich . als -unvollkommene » Auflockerung: in: ‚der 
Schwangerschaft, ‚wie‘ man sie bei zu früh. er- 
folgender Geburt wohl findet, - kennzeichnet; 
drittens ' die ‚ „spastische* «Form. Die: Behand- 
lung dieser Zustände wird eingehend besprochen; 
Abwarten, ‚dann .'erweichende örtliche Mittel und 
schliesslich: die Ineision ‚gegenüber der "manuel- 
len :Dilatation sind » empfohlen, hin und wieder 
könne auch der Pressschwamm von Nutzen sein. 

»Hubbauer »(2) fand: während der: Geburt 
einer 22 jährigen: Erstgeschwängerten den: in der 
Scheide. befindlichen Finger von’einem :'einschnü- 
‚renden Ringe fest umgeben; während der Wehen 
drang: die: Fruchtblase  zitzenförmig durch die 
Hymenalöffnung vor, und schliesslich wurde die 
Membran bei weiterem: Herabtreten ‘des Kopfes 
während: einer: kräftigen Wehe zerrissen. 

» Der‘ erste der: von: Birnbaum :(3) erzählten 
Fälle: bespricht eine : Zwillingsschwangerschaft 
mit Üter. bieornis unicollis, und er war: durch 
die Deutlichkeit, mit der» sich die Uterusform 
darstellte, besonders »interessant, Nach unten 
"war. (die»Gebärmutter bei sehr grossem Umfange 
auffallend: spitz, oben ganz nach links ‘geneigt, 
der Grund über dem Nabel stark eingebogen ; 
bis zur Geburt nahm diese Ungleichmässigkeit 
immer mehr zu, und am Ende der Schwanger- 
schaft fiel die grösste Vorragung des Uterus in 
die spitzvorgetriebene Nabelgegend, und es war 
hier der Leibesumfang 44”; der Grund über- 
ragte den Nabel, in der Mittellinie ragte der 
Körper scharf vor und liess beide Seiten ‚abge- 
flacht, der oberste Theil war bei grosser: Breite 
herzförmig. verschoben ; die. UÜterinwand. war so 
dünn, dass man ohne Mühe Knöchel und Fersen 
erkennen konnte. Es konnte die Diagnose auf 
Zwillinge gestellt werden, von denen einer das 
Mittelstück ausfüllte und in das rechte Horn 

“ragte, der andere von der Mitte ausgehend im 
linken Horne ‚sich befand. Das. rechte ‚Hom 
entleerte sich zuerst von dem. in 1. Schädellage 
‚sich ‚präsentirenden Kinde,.einem Mädchen ; nach 
:10 Minuten folgte das zweite aus.dem linken 
-Horne;' ebenfalls ein‘ Mädchen. Der Mutter- 


‘kuchen, einfach mit gemeinsamem Chorion und 


doppeltem Amnion, musste mit der. Hand ent- 
fernt werden, 

„Im. zweiten ‚Falle „schien die Gebärmutter 
in eine grosse, niedrige ‚aber breitgewölbte, et- 
was nach links verschobene untere Abtheilung 
und in eine. kleinere, ‚über jener. schief in der 
‚rechten Seite aufgestellte, | fast «kugelig  ab- 
‚gegrenzte: obere : Abtheilung; getrennt, : welche 
beiden durch: «eine . Einschnürung ' ‚ganz  be- 
'stimmt:von einander gesondert waren; in der 
" Rückenlage ward ‚dies deutlich sichtbar-und die 


rechte ‚Abtheilung ‘war ; meist ‚leer, der untere 
"Theil: des Uterus ‚sehr verdünnt: under ‚lag. dem 
Kopfe fest: an. 


‚die, zweite zum 7., 
» die beiden letzteren "hatten grösseren «Dammriss 


Bei: der: Geburt contrahirten » beivder ersten: Geburt: erlitten. non nn. 
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sich beide Abtheilungen ziemlich \gleichmässig 
‘und. dadurch wurde die Doppelform . um: ‚so 


deutlicher. Die. Wehen waren: schwach, ‚wirkten 
nicht auf den Geburtsfortgang, und. die ‚beiden 
Seiten schienen einander entgegen: zu arbeiten, 


‚weshalb der. Kopf mit der Zange ‚entwickelt 


wurde. Der ‘Mutterkuchen musste gelöst wer- 
den, und dabei erkannte B., dass er zum gröss- 
ten ‘Theile in der: dcheinsign ‚Abtheilung: lag. 
Die Beobachtung «reiht sich also denen ‘von 


'Gravid. :tubo-uter. an (ef. ähnliche unten bei 


'„Extrauterinschw.*); wahrscheinlich: aber. hatte 
man es, wie «DB. meint, mit einem-Ut. unicornis 
mit verkümmertem Nebenhorne, in. welchem die 
Placenta sich entwickelte, zu. thun »—.. was: wir 


nach obiger Beschreibung bezweifeln müssen. 


+ Die «Schwangere, ‘von welcher; @race (4) 
berichtet, hatte schon 2 Mal. zu »frührgebo- 
ren und auch die jetzige 4. Geburt erfolgte 
frühzeitig. 15 Stunden ‚nach Beginn derselben 


‘sah .@.: die Frau: und fand 'einen Arm in der 


Scheide, dem :Muttermund zur ‚Hälfte geöffnet 
init. dicken unnachgiebigen Rändern und dicht 
hinter ‘der Schamfuge gelegen. Nach hinten 
von diesem "erkannte er einen zweiten gleich 
weiten ‚Muttermund mit: vorliegendem Kopfe ; 
das Septum ‘zwischen beiden ‚war ca. 1/9” «dick 
und reichte so: hoch hinauf, »als der: Finger 
dringen konnte. .G. erweiterte die vordere Oefl- 
nung; und: brachte ‚das erste Kind an den Füssen 
zu Tage; es war«todt und ungefähr :7 .Monate 
getragen.‘ Der andere Muttermund wurde eben- 
falls :dilatirt, das Kind auch‘ gewendet, zwar 


‚lebend geboren, starb aber‘ nach einigen‘ Stun- 


den. ... Beide . Früchte. waren : augenscheinlich 
gleich alt und waren: weiblichen. Geschlechtes. 
Die ‚Placenten: wurden ‚schnell spontan: ausge- 


stossen, Blutung. trat nicht ein und die Frau 
erholte sich. rasch... Nach..der äusseren. Unter- 


suchung ‚(warum wards.die innete «nicht: vorge- 
nommen?) schien das Septum bis zum«Uterus- 
grunde zu gehen. 

Gusserow (5) .theilt 3: Fälle von; Vorfall 
der schwangeren Gebärmutter mit: in allen ragte 
der Scheidentheil 4—5 weit aus den Geschlechts- 
theilen hervor „ı die: Umgebung des. Muttermun- 
des war immer stark erodirt und »geschwürig, 
2 Mal der Gervix':sehr entzündet. In den zwei 
ersten ‚Fällen ‚erfolgte. beim Geburtseintritt‘ ‚die 


-Reposition: spontän, im -dritten:wurde sie künst- 
lich  bewerkstelligt; 


im. 1. »und: 8. Falle ward 
die. Frucht in:'Schädellage ;« im »2. sein Zwilling 
in Steisslage, der andere mit den Häuten ge- 
boren; im..dritten. war zugleich. das. Becken 
verengt.:: Alle. 3. Geburten - verliefen spon- 


»tan und: hinterliessen: keinerlei Nachtheile für 
Masse: 'sah einem: Zwillingsapfel ‘ähnlich. «- Die 


die Betheiligten. : Eine Frau .‚gebar.. zum 15., 


‚die. dritte »zumw-2.. Male; 


a) mm VON! SPIEGELBERG. IV. 


“Von einem.-Vorfalle, konnte‘i nun. in‘ allen, 
diesen - Fällen. „nicht! die: ‚Rede: sein,.: da‘ der 
Uterus ‚keine; Disloeation. erlitten; vielmehr war 
im: 1. Falle «nureine «Hypertrophie ‚des. Schei- 
dentheiles, ‚in'dem‘beiden ‘anderen. eine. entzünd- 
liche Intumescenz. des: ‚durch. den vorangegange- 
nen, Dammriss seiner Stütze beraubten Scheiden- 
theiles. zugegen. + „Diese: Annahme ‚wird. dadurch 
erwiesen ,.,dass.; der Uteringrund! immer:,in ‚der 
der ‘Schwangerschaftsdauer entsprechenden Höhe 
sich. befand; . der: vorliegende ’Kindstheil ‚nicht 
mit; herabgetreten ‚war, vielmehr in ‚oder: über 
dem Beckeneingange lag; der Scheidentheil wäh- 
rend der. Wehen. verstrich,. indie. Scheide und 
über den.ivorliegenden Kindstheil »zurückwich; 


dass ‚endlich post partum das vorgefallene Uterus- 


stück. „nieht - vor . den; Genitalien) liegen ‚blieb, 
sondern. ‚sich: indie. ‚Scheide 'hinauf‘.zog. Nackı 
allem. dem hält. nun .‚@usserow ‚mit! v.. .Frangque 
(„Vorfall; der ‚Gebärmutter. 1860.) und. Hüter 
(in, Mon. .‚fi.Geb. XV.) den. Vorfall; der Gebär- 
mutter „bei vorgerückter. Schwangerschaft für ein 
Ding. der Unmöglichkeit, 'da: kein Becken Raum 
bietet, um, das: Volum des Uterus. mit seinem 
Inhalte. zu gleicher. Zeit durchtreten zu lassen; 
ein, etwa in;.den ‚ersten: Monaten . prolabirter 
Uterus aber.. kann. sich ‚ausserhalb. des. Beckens 
‚nicht; ‚weiter. ;entwickeln ‚i» weil.die Vagina sich 
nicht, iso ıkolossal erweitern kann, ‚dass der.hoch- 
schwangere Üterus :.in ihrer Ausstülpung liegen 
könne — ‚es: muss; also. die Gebärmutter all- 
mälig! sich, zurückziehen: oder es. kommt zum 
Abortus. — Alle seinschlägigen Beobachtungen 
erklären ‚sich: nach Analogie ‚der vom. Veıif, be- 
sehriebenen;.,: und‘, wo. man ‚den vorliegenden 
Kindstheil-. etwa mit. .prolabirt. ‚gefunden ‚; war 
wahrseheinlich ‚der .angeschwollene; Scheidentheil 
nicht ‚verstrichen ‚sondern: der Kopf ‚durch: das 
Becken, getreten und! geboren,; während der, 
Muttermund nicht, hinlänglich | geöffnet. war. ‚Für 
die; vorgetragene. Ansicht ‚spricht auch, ‚dass nach. 
Hüter!s Zusammenstellungen nicht eine Beobacht-, 
ung, ‚vorliegt, in welcher: der. vorliegende‘ Kinds-, 
theil.schon in der, Schwangerschaft: in. den) pro- 
pen zw fühlen: gamaaen wäre. I; 

EHEN Ash A era REST CER 

% ae ‚der. von. ‚Nenden: (6). veröffentlichte 
Fall ‚lässt, sich ‚in: der von .‚Gusserow bezeichne- 
tenı‘ Richtung: ‚deuten. \ Er betraf eine Mehrge- 
bärende,, ‚die ;bei, der ersten ‚Entbindung, einen 
Dammriss ‚davon getragen, seitdem am Vorfall 
des Ut. gelitten hatte, welcher in: der jetzigen 
Gravidität sich verringert. Bei der rechtzeitig 
erfolgenden, Geburt trieben die Wehen den Uterus 
wieder vor,, eine dunkelrothe pralle ‚Geschwulst 
von. der ‚Grösse eines Kindskopfes lag vor, der 
Scheide, , vor und. unter. ihr der. ziemlich ‚weit 

eröffnete Muttermund,, ‚in: ihm. der-Kopf; das 
essen war ‚.abgeflossen;.. der, Uterusgrund ‚lag 
noch halbehandbreit überden Schambeinen. Wäh- 
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rend: die Gebärmütter"ihit’den Händen zurück- 
gehalten wurde, eröffneten kräftige Wehen 'das 
Orifieium schnell‘ und trieben .dası Kind rasch 
aus. -UÜterus'»und Scheide wurden‘ darauf mit 
Leichtigkeit in die Genitalien nn 
en uupkumgnan kanstlicht En: wog 
ze; ur Beiiherbit Men ehew! dich Gebun 
Are: gehört der Darmscheidenbruch; be- 
sonders  der« Mastdarmscheidenbruch. Meissner 
(7); fand bei einer bereits 3 :Mal- natürlich‘ ent: 
bundenen: Frau am ‚Ende ihrer 4. Schwanger- 
schaft ein: mässig 'Schräg verengtes "Becken; 
Hängebauch, : den ‚vorliegenden Kopf auf den 
Schambeinen stehend; den Muttermund! ganz'er- 
öffnet: Das vorhandene Geburtshinderniss schien 
indess: weniger: durch das: Becken bedingt. zu 
sein, als: durch eine: vom Scheideneingange sanft 
anhebende,, ‚nach oben zu immer "umfangreicher 
werdende weiche 'Geschwulsty: welche als Schei- 
denmastdarmbruch 'diagnosticirt wurde: Die Ver- 
suche, durch 4' in die»Scheide gebrachte Finger 
in!'krummer Seitenlage: der Frau die Geschwulst 
links vom Vorberg: sanft/hinaufzuschieben und 
durch die stark angezogenen Kniee den Kopf 
des ‚Kindes: leichter in’ die: Beckenhöhle treten 
zu: lassen, blieben fruchtlos;; denn‘ bei jedem 
Versuche /wieh der: Kopf mit. der :Geschwulst 
hinauf, bei, jeder: Wehe traten’ beide: zusammen 
herab ;: die Zurückhaltung‘ der 'Geschwulst ‚mit 
den Fingern war’ ebenfalls: ungenügend); “denn 
dieselbe: gQuoll' nichtsi.allein!» neben "ihnen 
vor, 80:.Jdass sie nach2 »Stunden die ganze 
Scheide ausfüllte, sondernies stellte sich'’Meteoris- 
mus,' Schluchzen; und ‚Erbrechen ein, der Puls 
und: die Temperatur stiegen. Da demnach 
schlimme ‚Folgen des Darmdruckes zu'befürchten 
waren; so:.)legite::M. bei’ sehr 'erhöhtem ‚Kreuze 
die, Zangevan, und brachte durch‘ vorsichtige 
Traetionen,«nachdem. die: freie Hand: die Därme 
zum grössten: Theile zurückgebracht hatte; den: 
Kopf in..das kleine Becken: ':Das a 
verlief: .r ei kei ‚aber .blieb. mo) 
‘Hi ik ds} in Ver 
De» von "Plots (&) erzählte Fall':ist' da- 
durch nicht ohne Interesse, dass erst 2 Stunden 
vor der Entbindung ein kindskopfgrosser Polyp 
vor die äusseren 'Genitalien trat, vund die Ex- 
pulsion der Frucht und der Placenta nicht im 
Geringstenhinderte; er sass mit sehr breitem 
Stiele innerhalb der Uterushöhle an"und würde 
nach. der Geburt abgebunden. Die’ Geschwulst 
hatte weder in der Schwangerschaft noch vor 
derselben, ausser von Zeit zu Zeit eintretenden 
ch durchaus keine Beschwerden 
gemacht — jedenfalls eine "höchst seltene, Er- 
scheinung. 
; 241 
Bei, ‚einer 2 Tjährigen Hunger and Madge 


(9) das Becken völlig; von. einer ‚festen, nur an 
50 


f7 et; 
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einigen Stellen: elastischen‘ Geschwulsts'ausge-: 
füllt, »welche in‘ den Wehen: ‚wohl'etwasiiherabs her: 
gedrät et. wurde, sonst aberihten: Platz beibe" 
hielt und : durchaus nicht nach! oben »'disloeirt 
werden konnte, Erst 'nach wiederholten: Unter- 
suchungen konnte »M.sioberhalb:.der  Symphyse 
den zur Hälfte eröffneten Muttermund mit den 
Fingern ' erreichen; er‘ fand‘ den Steiss’ in\ihm 
vorliegend. ‚Der «Tumor ward an den’ nach= 
giebigen weicheren Stellen. incidirt, worauf etwas 
Flüssigkeit abging; Sp. Wells«gelang esudann, 
die Geschwulst ‚in! die Höhe zu. drängen und 
mit. dem stumpfen Haken das''Kind, ' welches 
noch ' einige Lebenszeichen von'sich: gabii »dann 
aber xasch.:abstarb, zu entwickeln. Die‘ Mutter 
starb. am 3. Tage’an Peritonitis,«und die Autopsie 
zeigte,. dass «der: Tumor ein van der‘ hinteren 
Seite des Uterusgrundes: gestielt entspringendes, 
subperitoneales «Fibröid war ,o das vor oder: in 
dem ‚ Geburtsbeginne  in’s' Becken vigefallen sein 
musste. und dieses: verlegt: hatte der 'Durch- 
messer der 'Geschwulst betrug 61/2’. Unter‘ der 
Serosa ‚des’ Uterus lagen noch weitere: 6 Fibroide, 
worunfer eines: ig; ae inov lei 


drieh 





3 RIAFDR NIT re 
Berti (10); fandı td einer ‘Schwangeren 
Kontbaknefene in: den’ Bauchdecken, dem Netz) 
der enorm 'vergrösserten Leber, der Milz, ‚deil 
Wandungen: des Colon; Infiltration’ zwischen der 
Flexura‘ sigmoidea und» dem! Beckenzellgewebe, 
grosse Krebsgeschwulst: im'» Rectovaginaltaum, 
welche das Becken! zum''grössten‘ heile aus- 
füllte: Wegen frühe auftretender Dyspnoe; bei 
der: Aussicht, dass -die'»Frau ‚vor 'dem»recht“ 
zeitigen Ende der Schwangerschaftsterben: würde; 
oder dass ‘dieses «Einde: nur‘iunterden grössten 
Beschwerden: zu./erreichen! sei; bei der'augen- 
scheinlichen: :Unmöglichkeit, .durch»:das’ Becken 
ein : reifes’ Kind zus führen == leitete «X den 
Abortus »nach Ablauf! des: 5.Sehwangerschafts! 
monates ein 5. die’ Frücht wurde istückweise aus: 
dem Uterus extrahirt,).die' Anhänge’ gingen ohne 
Complicationen ab. Die Frau’ erholte sich zu> 
nächst wohl, She aber 4. ne später an 


regen oe ee 0 Ze 7 
FETEIERRER vb je SEE] za ul or des 
e‘ Su: ea a Weka mb way 
ar vr Von De der Frucht“ ih ww 

Hala ee “ 


1 ii, ‘Des cas: de: "dystocie‘ ‚appartenant‘ au juni 
‚Paris. ‚1863.; er der“ a: erh Hansa lei 

2 sTnirdändler Tumour AR ‚foetus.: ‚ee. Gaz.; des Hop. 482. 

ER, irre ah ah rahaer e 

3 R. Hodges. Drogen .of, the right ‚arın and shoulder;, 

„spontan. evolution, Obst, ‚Trans. P- 140 ass 1 
4. Howe, ‚Spontan. evolution. . Find. Med. he We it 


1862. Eine Frucht „doubled ups Übcboran mw ir 
sek 


Da wir die Schrift von Joulin selbst einzu- 
sehen, nicht 'Gelegenheit‘ "hatten, so entnehmen 
wir einer Besprechung‘ ’derselben in Schmidts 
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Fa ei eg „dassv deriVerf. ‚die bis- 

hab Aekannlgerhötene Fälle: von "Dystokie 
werchutankohe ‚die Fruchtallein verursacht ; zu: 
sammengestelltJhatı« Dürch' Belege aus ‘der Ii« 
teraturführt’ er 3° bisher' völlig"übersehene''Ar- 
ten dieser Geburtshindernisse' vor; nämlich’die 
Fälle’ ‘von fötus "in »fötu“ (sind längst”bekannt! 
Ref:),die»’von Verwachsung ‘der Frucht 'mit' der 
Uter uswand>oder“mit: der Placenta, "und ‘die’ von 
Ankylosen' an‘ den«Extremitätem"oder"von Ver: 
krünmung‘der AW iibelgaüle" ‚derFrubheilsd. Ania 
+ Die 1. ‘Klasse! der vom 'Verfivbesprochen: 
Arten von’ Dystokie umfasst die! Pallelvon un 












- cessiver Grösse 'der gahzen Prucht;; ’sowie ein- 


zelner' Theile derselben ‘ohne'ökrankhafte Ver- 
änderung; .die.2. ’die, in’ welchen‘ Ernährungs- 
störungen „die Ursache einer Volumzunahme' des 
Fötus bedingtenz Hydropsieny'alleemeines Haut? 
emphysem, 'T'ympanitis ; Zunahme in Folge" von 
Hypertrophie einzelner» Theile (zu den "Hyper- 
trophien' sind“ gerechnet die“ Ausdehnung der 
Harnblase‘ durch‘ Urin,: die ARE in der 
Leber, “der Milz! und ‚dem: 'Nieren). "Weitere 
Rubtikenintnitassch die Dystokie' dureh fehler- 
hafte"Lage "> Vorfall' oder‘ abnorms Tage «der 
Extremitäten j fötus. in» fötn ,“>durch Zwillinge 
und untereinander Ser älöhsentetwilliiger »»in 
der : 7." Rlasse' sind’ die ‘Rxtratterinschwanger- 
schaften ’angebrächt! und'ist''hier “der nn 
geben, die Frircht/ bei‘Zeiten "durch die“Baü 
wand 'der‘Mütter Kindureh mittelst”einer Injec- 
von: vonAtropin!»odertStryehnin: ums Tieben 
zw:bringen ! > (Aehnliches“hat "später Friedreich 
Ps Vorehbuw's' "Archiv Bdi29. 11864: empfolen? 
Ref)». Die’ 8. Klasse: stellt’ die‘Beöbächtungen 
von Verwachsungenzwischeh'Foetus’und’l 

wand’ oder ’Placenta" zusammen; aber 
ständig,"da "die grössten Raritäten (Verwächsanp‘ 
der’ Schultern mit’"der: Haut am’'Saerum ed 
Jörg, )'* fehlen. ’©Hierauf.\werden® Fälle" von 
ängeborener Extremitätenankylose, ‘von ‘Deviation 
der "Wirbelsäule, "die Monstia' undMissb N aunkeh 
und sehliesslich' die „Läsionen; Welchelgcheide 
und! Dainm' beider Geburt’ eines excensiv"grös- 
sen Kindes"erleiden’ können, in‘ einer'selbststäin- 
digen Abtheilung besprochen (); den Schluss 
bildet eine" Zusammenstellung‘® der”dureh ‘-Ge- 
schwülste, welche’ ‘mit dem» Fötuszusatimien! 
hingen‘, bedingten ‘ Geburtshindernisse.'' (Die 
pathologischt “anatomische "Seite ist" nachdem 
 Urtheil des Reeensenten»'schr ‚schwach in'den 
Büche vertreten. yollawı ie Aatten Aaa 
RS ao ee MET IT ib we] 
Yon'’der-lötzterwähnten' Art dern Byatbiie 
errählt ’Dubrenl (2) einen Fall, in welchen der 
Tümöt in’der Gebuttäbrissumdnach dem Kindezu 
"age trat!"»Nachdem nämlich bei’einer Prithipars 
Kopf! ind'Sehulterm oline o Widerstand gebore 
folgte trotz Wehen und kräftige Zi 
übrige Rumpf nicht, Mit der vonder 
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Prerahne ce 2 Since, Da da Ki siber 
den! »Auswuchs;: undwährend ein’Gehülfesan:den 
ale BEN ERDE: Nun: ee 





sdteile einige 
Fötusiwirde- frei, undreg' wärdsein»sonst wohl* 
gebildetes» Mädchen geboren) imdessemKreuz- 
gegend eine grosse Hautwunde,saugenscheinlich 


von dem’ Abreissen‘herrührehd,' sich'zeigte..Die 


daraufs'wieder ininden Uterus'»geführte Hand 
fühlten dessen ‘Höhle eine ziemlich feste’Masse; 
»ward entfernt: und'iergab'sich alsıseine he 
gertindete glatte. ‚"Geschwulsts;mit «weichen flue= 
tuirenden«Erhabenheiten}; an der) ‘Partie;;welche 
mit» dem Bütusskefwachsen gewesen); rikachr man 
Fetzen:'.der'ı Haut; diew'dem Tumor! überzogen 
hatte: Dieser wög 13/4 K'gro«und: seine: Cysten 
enthielten eine'klare 'Flüssigkeit‘innerhalb> glat- 
ter Wände. AnınderPlacenta'»war nichts! Ab! 
normesızu/bemerken.isior sin ns “ ersranwdaf 
der reise im oh id als anf tina 
Hodges (3) eg ee be: 
lten „Fa ‚von verla e;,denn er liess mehr 
A Ta an "der vö Nigen | Be enleider 
Mu termundes und | nach | dem Blasenspr unge vor- 
ü bergehien, ‚ne zur, ‚Wendun ‚zu, schreite \ N); 
Ih ned 3441 ir u 
Si vartei e,,die. ‚Belbstentwiekl ung, ab, Aw elche 
Se, auf die gewöhnliche, Weise, erfolgte; 
Ai’n EN Rn der, 9 ‚hor IR aart 
ö e mm. ‚gedrängt, RL Rumpf fast ‚geknickt; 
teiss „wurde, zuerst, über, den Damm .her- 
ei ‚trieben “ wä tend Schult or. und. Arın ‚an 


sun ‚lieben, Das Kind. hatte, etwas. über 
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ur Beil Zeitschr. IV. 
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re 'Des’ vomiss:incoörei pendant 'lal'gross. 
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Me eig ng der Charitö zu ‚Berlin, X. 





Kur enil BR Yin tu, ira 
pr u KE h ne ‚der Leber ‚hei 
en Leite. 35-37. 
P2, = on is N jr 


Be ERSTEN treue 'gravidarum. Mon. 
A EERK IB Be ae 
en Aa »Epidemie‘ von: Icterus gran bbröchwdn, 
Dev; SUB ‚des, Höp., Dur 1862,in. ‚Echmidte, 
1.118. ‚Be, 801, u 5 akt 
1 egar., „Die Drüsen. ‚der Deeidua Bi die Hydrorhoes 
ee ar. s. oben „Physiologie. ar Mutter“). a 
er 25 Eı mpfüngniks, Schwangerschaft, lbürt und’ 
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‚Franque a hen die i in der 'Fortpflan- 
BR auftretenden psychischen Störungen, 
von denen die im Puerperium und in der 'Lac- 
tationszeit ‚auftretenden. "die häufigsten, und. be: 
kanntesten ‚sind. Die, Schwangerschaft Ya nach 
statistische n Angaben viel seltener. die Ursache; 
treten. ‚Geistesstörungen in ‚ihr au so sind sie 
hauptsächlich durch ‚die , ‚ direeten ‚psychischen 
Einflüsse des neuen Zustandes, durch die ‚Be- 
hinderung. der "Zwerchfellfunetion , sowie die 
‘ Öhloro- ‚Anämie bedingt; natürlich ist eine bei 
vorhandene Dis osition von Bedeutung. ‚Lie t 
nun eine solche vor, ‚oder hat ‚sich | während der 
Schwangerschaft geistige Störung eingestellt, 
wäs'imeist»zwischen; dem: 3. und; 4, Monate ge- 
schiehtz»/sor verläuft» die» Gravidität gewöhnlich 
regelmässig; die',Störungsaber»macht, selbst wo 
es(inicht)!&o !scheint, : stärkere, Fortschritte; .- Hie- 
beitändert; sich oft: ihre Form, | indem maniaka- 
lisehe Zustände indie »häufigeren' melancholi- 
schen »übergehen und Exaltationen seltener .beob- 
‚achtet: werden. Die‘ Behandlung hat. die -Psy- 
‚chöse: gesondert in's Augeızu: fassen, dieSchwan- 
‚gerschaft»darf «nicht» Yeafirsahieh ‘unterbrochen 
erden. sera unkendıl onhb son Mehl 
„1 Der: Geburtsact. und» ee Puerperium. klin 
theils. durch - die Körperanstrengungen, Blutver- 
luste, Albuminuriedmnd: Krämpfe, ,»theils durch 
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psychische’ Einwirkungen, Geistesstörungen meist 
schwerer Art mit sich; häufig aber sind sie auf 
erblicher Anlage. hasır, und. treten ' gewöhnlich 
zwischen dem 30. und 35. Jahre auf; die. Prä- 
disposition ‚nimmt. mit der «Zahl. der. ‚Schwanger- 
schaften zu; Mastitis, Erkältungen ' können 'ver- 
anlassende Momente werden; ein begünstigendes 
scheint in der ausserehelichen: Schwängerung zu 
liegen. Der Verlauf ist eniweder acut, nach 
heftiger Exaltation folgt Genesung; oder chro- 
nisch. mit, bleibender Störung und _secundärem 
Blödsinn...ıJe bälder. nach der Geburt. die ‚Psy- 
chose auftritt, desto häufiger sind ‘maniakalische 
Zustände‘ "mit "erotischer : Färbung; je ‚später, 
desto häufiger gehört sie der mit Selbstmord- 
trieb und Gehörshallucinationen . ‚gemischten Me- 
lancholie an; erstere bieten eine günstigere 
Prognose... Bei.der Behandlung, ‚hat man neben 
sörgfältiger geistiger Pflege «die  Sedativa und 
Tonica in’s Auge zu fassen; am besten soll sich 
der monatelange Gebrauch‘ des Opium in stei- 
gender Dosis bewähren, während Blausäure we- 
niger zu einpfehlen ist. 

‚In . der. , Lactationszeit sind "melancholische 
Störungen mit. chronischem. ungünstigen Verlaufe 
am ‚häufigsten; da ‚hier, meist Anämie zu Grunde 
liegt, so kann. neben «dem! Opium „auch ‚Eisen 
und Chinin mit Erfolg gegeben werden. 


‚Eine durch ihr isolirtes Auftreten merkwür- 
dige Entfärbung der Vorderarme erzählt Swayne 
(2). Dieselbe betraf eine 26jährige, zum vierten 
Male schwangere Blondine; sie, war auf, der 
Rückseite, der, Arme intensiver, als auf der Beu- 
gefläche, endete ziemlich abrupt. am Handgelenke 
und am Ellenbogen verwaschen ; die Farbe war 
dunkelgelb, fast braun. In Yedeı Schwanger- 
schaft hatte, die Frau diese ‚Erscheinung gehabt; 
dieselbe erschien immer gegen das. Ende des 
dritten, Monates, nahm. mit, der Gravidität an 
Intensität zu, nach der ‚Geburt rasch ab, ‚und 


war drei Monate ungefähr später ganz ‚ver- 
schwunden, So. ‚war es ‚auch in der, vierten 
Schwangerschaft. Die Mutter der Frau soll 


dieselbe, Verfärbung während. ihrer, zwei Schwan- 
gerschaften erlitten haben, | 


Lang '(4)' erzählt aus’) einer grossen, ‚Reihe 
von'Fällen fünf ‘von "schwerem: Erbrechen; wel- 
che ' mit: Ausnahme “zweier ' tödtlich .abliefen. 
Die wichtigsten Daten: eines . jeden Falles’ geben 
wir" in»Kürze:" 1)'Mehrgebärende, die mehrfach 
abortirt, “und“immer, besonders aber, ' wenn mit 
Knaben’ schwanger, stark am‘ Erbrechen gelitten 
hatte, bis Kindsbewegungen sich einstellten, 'was 
aber meist’ erst sehr'spät in der Schwangerschaft 
der 'Fall war. In’. der' inRede stehenden Gra- 
vidität war das Erbrechen enorm; man «dachte 
'an''Unterbrechung derselben, der «bekannte Dr. 
Blundel aber 'rieth zum MW se 
starb an Erschöpfung‘ unentbunden: ag 
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»2) Eine sechs Monate  verheirathete Frau, 
Bis; dahin immer regelmässig‘ menstruirt, litt an 
häufiger :Nausea''und Erbrechen, hielt ib "aber 
nicht für schwanger; nach einer hastigen Bewe- 
gung trat Aborti'ein. Nach sechs’ Monaten | das- 
selbe Ereigniss, ‚ebenso nach einem weiteren 
gleichen: Zeitraume ı— immer: unter: ‚denselben 
Erscheinungen. »'Ebenso :nach ‘einem Jahre; da 
aber war die Blutung so: stark, dass die: Ent- 
bundene innerhalb ‘seiner: 'halben Stunde‘ starb. 
Jedes Mal waren die: Menses in der Schwanger- 
schaft regelmässig WRERERNEN ‚alle vier: Früchte 
waren männliche. : Et ee 

3) 45jährige Mehrsinelieliäigerbeg welcheschon 
reichlich :»;ausgetragene Kinder beiderlei  'Ge- 
schlechtes geboren. : In der Gravidität, in wel- 
eher «Lang consultirt wurde, war das Erbrechen 
zum: höchsten Grade gediehen, und die Frau 
starb »unentbunden. — Unter: ähnlichen «Umstän- 
den: verliefen: zwei andere Fälle, nur  genasen 
die Kranken: von! der durch das Erbrechen ‘und 
die» den:»Abort.. begleitenden Blutungen verur- 
sachten Erschöpfung; auch bei ihnen waren’ die 
Früchte‘ männlichen Geschlechtes —'wie bei 
Schwangerschaft mit solchen: "der»Abort :über- 
haupt häufiger als bei der mit MaEnbEN Früch- 
ten vorzukommen: scheint. + SceeE 


In Braums (5), Falle trat Heilung nach Re- 
position des vorwärts geknickten Uterus ‚ein: 
Ein 22jähriges gesundes, Mädchen menstruirte 
zuletzt im December, 1862, „und bekam nicht 
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Ueber 'der PS kp fand man. einen kugelichen 
Tumor, durch das vordere Scheidengewölbe , ‚einen 
eben solchen, schwer beweglichen und. derben ; 
dieser setzte sich in die, winklig. gebogene, ge- 
gen die Steissbeinspitze gerichtete Vaginalpor- 
tion fort. Das Erbrechen erfolgte, Kita ‚Mal 
des "Tages, vergesellschaftet mit Anfall en von 
Schwindel. Von der Scheide aus wurde der 
Üterusgrund leicht in die Höhe gebracht, und 
konnte alsdann deutlich durch die Bauchdecken 
hindurch gefühlt werden; mehrere Tage musste 
die Schwangere noch 1 horizontale Bauchlage 
einhalten 2 ad der Erfolg war ein so rascher, 
dass das Erbrechen alsbald geschwunden, und 
das Mädchen nach 8 Tagen B, als euch ent- 
lassen werden konnte. 


In. der, geburtshülflichen. Gesellschaft zu 
Berlin theilte Zander. (6). einen glücklich abge- 
laufenen ‚Fall. von Ieterus des siebten Schwan- 
gerschaftsmonates mit und. knüpfte daran die 
Frage, ob die Gelbsucht bei Schwangeren über- 
haupt eine häufige Erscheinung ist, in wie vielen 
Fällen unter diesen und unter welchen Verhält- 
nissen der Uebergang in acute gelbe Leber- 
atrophie beobachtet ist. Nun theilte Lekis zwei 
ihm »bekannt gewordene Fälle mit, welche einen 
glücklichen Ausgang genommen; ebenso einen 
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tödtlich verlaufenen ; von acuter: Leberatrophie, 
beobachteti von Brandt in Liennich ' aus! den 
Mittheilungen des ‘rhein. Medieinalcollegiums. 
‚Virchow ‚erklärt ,'" dass. ‚er!  nochi ‚nie. einen 
Fall: von \tödtlicher.; acuter:  Leberatrophie bei 
Schwangeren gesehen, wohl aber sei ihm ein 
Fall von Gelbsucht erinnerlich, in welchem nach 
der. Obduction. jene auf sogenannter Sehnürleber 
beruhte, ‚Ohne ‚die, Erscheinungen der Atrophie 
hervorgerufen zu; haben; sei‘ 'Gelbsucht bei 
Schwangeren selten, so :'müsse. diess ‚aus acuter 
Atrophie ‚es. noch! mehr: sein, da ja nicht ‘jeder 
Ieterns'.aus, solcher entspringe. ; ‘Wohl aber ‚seien 
Lebererkrankungen, ı besonders ‚ acute . parenchy- 
matöse. Hepatitis bei’ Wöchnerinnen, ohne  Gelb- 
sucht, nicht / selten, ‚beit ‘welchen Erkrankungen 
manche: der..der.aecuten: Atrophie 'zugeschriebenen 
Zeichen vorhanden ; ‚dass. es’; ;bei .der ‘letzteren 
überhaupt ‚sieh. um einen‘ ganz acuten Prozess 
handele, glaube .»er nicht; esi sei immer erst zu 
untersuchen;, ob. isieh,die sogenannten Fälle. von 
Atrophie nicht auch als Urämie auffassen lassen, 
welche vielleicht durch die ‚gleichzeitig bestehende 
Leberaffection erschwert sei; denn noch. immer 
"habe, er; ‚gleichzeitig, ‚acute parenchymatöse. Er- 
krankung der. Nieren mit; Albuminurie gefunden. 
— L.. Mayer: erwähnte; dann auch noch ‚einer 
Beobachtung, ) welche sich dem: 'Virchow’schen 
hinsichtlich der. Genese — ‚Druck vom. schwan- 
geren Uterus — anschliesst. Martin. ‚hält (die 
von! Virchow: angegebene. Unterscheidung 'eben- 
falls für sehr; wichtig... Er; hat nur drei ‚Mal 
schweren: ‚Ieterus ‚beobachtet, von denen einer 
nach der fast rechtzeitigen: Geburt eines. todten 
Kindes'zur' Genesung führte, der zweite.nur.an 
der, Leiche ‚(Tod am dritten. Tage, des Wochen- 
bettes) zur, genauen Wahrnehmung ‚gelangte und 
der: dritte.höchst wahrscheinlich von, einer Phos- 
phorvergiftung herrührte und | zur, Sect.  ‚caes, 
post! mortem;;Anlass, gab;, Die, Erkrankung ‚in 
den: letzten, Monaten: scheine ‚mehr, zu . den 
leichten, vielleicht ‚ mechanisch bedingten Fällen 
‚zu: gehören, während: i.die,, Gelbsucht. der frühen 
‚Monate! auf tiefe Destruction. ‚der, Leber. i.deute 
und‘.deshalb ‚auch die ‚schweren. Fälle ' anzeige. 
‚Scholz erwähnt ‚eines. ‘in Breslau. von. ihm 
‚gesehenen ‚Falles, ; einer ‚Erkrankung im siebten 
‚Monate. mit Schmerzen: in. der, Leber, Gelbsehen, 
‚Coma‘ und, Albuminurie ‚i., Frühgeburt eines 
‚todten. ‚Kindes u Tod ..12, Pemaie maplı der 
Entbindung.) us „us. | | haste, 
ieh " 

a Bleeker: (7) : en die ee Eahonsks- 
phie » mit, Buhl,sals ‚die Theilerscheinung ‚einer 
Allgemeinerkrankung, welche eben. suwohl. Herz 
‚und Nieren ‚trifft, je. nach , dem: Vorwalten der 
‚Affeetion des „einen oder; des .anderen Organes 
verschiedene‘ Erscheinungen . macht; die ‚gelbe 
Atrophie ‚ist nur das. letzte Stadium des Pro- 
'zesses. : Die 'Art, der. Blutveränderung ist völlig 
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unbekannt ;/ wenn ;man' aber berücksichtigt, ‚dass 
der Suse, vorwiegend ‚bei; Schwangeren. und 
ein: analoger mit Verfettung. und Blutungen nicht 
selten. bei Neugeborenen , vorkommt, dass, | bei 
ersteren durch. die lang; ‚dauernde. Abgabe. von 
Bildungsmaterial das, Blut 'stoflärmen) „wird, „und 
manche andere Veränderungen. erleidet, dass, hei 
Neugeborenen eine’ förmliche, Revolution durch 
die Geburt ‚erzeugt wird’ — so erscheint in diesen 
Lebensepochen ‚eine  krankhafte Veränderung 'der 
Blutmischung ‚von. innen heraus, 'eine ‚aeute.Zer- 
setzung ‚des Blutes, eher’ möglich ‚als. zu irgend 
einer anderen Zeit, Diese Bemerkungen schliesst 
H. ‘an. die, Mittheilung, eines, Falles,... der: ‚bei 
einer, 28jährigen. Person im‘'siebten Schwanger- 
schaftsmonate auftrat und: ‚nach .. 62, Stunden 
tödtlich' endete: das Herzfleisch ‚war in: fettigem 
Zerfall. begriffen » und! oberflächlich : mit ,unzäh- 
ligen Blutpunkten übersäet, das: Leberparenchym 
mit ‘Ausnahme ‚einzelner: 'erhaltenerı Zellen: in 


einen: milchartigen: Fettbrei' verwandelt, die Milz 


normal gross und mässig weich, :.die Nieren, im 
zweiten. Stadium ‚der; ‚parenchymatösen: Entzün- 
dung, der Koth im. oberen. Theile des» Darmes 
thonig;.'die Lungen gesund, ‚das .Blut dünnflüs- 
sig. -- Ebenso rasch‘ tödtlich verlief in..der von 
Mann. (8) mitgetheilten: Beobachtung die Krank- 
heit, welche als einfach... catarrhalischer  Ieterus 
anfänglich \aufgetreten: war, bei einer im, vierten 
Monate ;Schwangeren;,.der Tod,:erfolgte schon 
48. Stunden...nach ‚Beginn der schweren ‚Symp- 
tome. Die Section zeigte Aehnliches, . wie. in 
Hecker’s Falle: sehr verkleinerte Leber, welche 
wie.;ein mit, Brei nieht :ganz..gefüllter ‚Sack mit 
runzlicher Oberfläche: erschien ;..die Milz normal, 
in den. Nieren die Rindensubstanz.. verbreitert und 
das Gewebe: :brüchig;. alle; Leberzellen., waren 
zerstört, überall; fand; sich: feinkörniges Fett, und 
weltlichen Farbstoffmoleeüle; in .den' Nieren Trü- 
bung: und Schwellung, neben Zerfall, der, Epithe- 
lien ‚der : Corticalsubstanz,: ‚nirgends .. Faserstofl- 


eylinder;,; die „Herzmuskelfasern ‚waren in, fettiger 
Degeneration. ı Von: Phosphorvergiftung, konnte 


keine. Rede sein, und Verf. scheint die Krank- 
heit: hauptsächlich in..der Nierenaffeetion begrün- 
det: zu. Andenaai. elite ee a 
Braun 0) ku den von! een fir oben) 
a Angaben ‚mit , eigenen‘, Erfahrungen 
‚entgegen ; ‚nach. ihm. tritt; die.Gelbsucht: (ef. sein 
Lehrbuch der. ‘Geburtshülfe): oline., Fieber ‚und 
cephalische. Erscheinungen, ‚und; ‚mit. ‚diesen' ‚auf. 
Der. fieberlose.  Icterus .. führt... gewöhnlich. - zur 
‚Frühgeburt. und ‚theilt.sich ‚bei,längerer Dauer 
dem; Foetus ; mit; „er: „hängt nicht. ‚mit... der 
Schwangerschaft, zusammen, sondern; von allge- 
‚meinen Momenten,.aby. erheischt. ‚demnach. 'eine 
Behandlung wie. ‚der gewöhnliche. Ieterus.. ‚Die 
fieberhafte Gelbsucht wird gewöhnlich ‚ durch 
acute .. gelbe Leberatrophie. bedingt: ‚die ‚Hirn- 
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sympiome {treten als’ cholämische Eklampsie "und 
Coma‘ auf," und rühren von’ Ueberladung des 
Blutes’ mit Zersetzungsprodukten ‘der Galle und 
wahrscheinlich 'auch' von Urämie (sic) her.‘ Bei 
Wöchnerinnen ist Teterus in Folge von Puerpe- 
ralprozessen’ nicht ‘selten, wobei Fettleber, "aber 
keine 'acute ‚Atrophie "zu finden ist (?). lo Bei 
28000 Schwangeren der‘ Wiener Klinik kamen, 
die, welche sich zum Pierperälfieber' gösellten, 
nicht ‘eingerechnet, 19 Fälle von 'Icterus vor, 
darunter nafieinsföhnlerätst dehte Atrophie dr 
Tieber ; in’ den a fieberlosen’ er der Verlauf 
16 Mal günstig." ‘Der’ Fall von‘ acnter'"Leber- 
erweichung’ bei einer Bchwänderi des’ sechsten 
Mönates wird ausführlich erzählt? er zeigte’die 
‚gewöhnlichen Symptome, es erfolgte‘ Abort‘ und 
‚wenige Stunden nach ‘demselben, am‘ 9. Tage, 
der'Tod. "Die Section'ergab auffallenden Schwünd 
‘der Leber, Milztumor, Brighr’sche Niere, 'Cirrho- 
nosis des "Fetteg. Was ‚Braun über day Wesen 
‚der. Krankheit anführt , ehthält keine" irgend 
‘neuen Gesiöhtspühkter"" mit der “abgegebenen 
Meinung" 'die Krankheit 'sei"in 'einer'aecuten 
Schmelzung, ’Erweichung ’ der Leber ‘begründet 
und’ die Hirnerscheinungen ‘dürften wahrschein- 
lich durch Urämie zu erklären’ sein = ist nicht 
viel‘gesagt..‘' "Die Behandlung ist trostlosz' "die 
künstliche Unterbrechung der Behwinigerschäft 
"kann ’die Mutter nieht‘ retten, vielleicht wohl das 
‘Kind, wenn'sie im Beginne der‘ Kr 'ankheit' bei 
lebender‘ "und ° lebensfähiger‘ ya "vörge- 
Hommen. vn OEROE MALIOR Ykr er 

\ Die: von Fiss ( 10) bischen zwei Beob- 
PPREARN, "einfachen ,' wahrscheinlich 'mechanit 
schen’ oder catarrlı atndenen! Icterus; zu der “erste- 
ren Form scheint der Fall’ zu ‘gehören, in wel: 
‚chem dieselbe Frau in vier auf einander fol- 
vn 'Schwangerschaften an "der Krankheit 
littz dagegen sind "die von Saint-Vel (11) be- 
dehriebenn Fälle schwererer‘ Art! 'und scheinen 
mit''dem gelben "Fieber in”Connex zu "stehen. 
Auf Martinique trat nämlich'nach Verschwinden 
‚des: ‚gelben Fiebers der Ieterus Jim Sommer 1858 
epidemisch 'auf'und endete-in der Regel ‚glück- 
lich, wie einfacher catarrhalischer Teterus!” Die 
einzigen Opfer waren Frauen, besonders Schwan- 
'gere: 10" der‘ Erkrankten gebaren rechtzeitig, 
nicht ieterisch® Kinder; 20 ‘kamen zu früh, ‘aber 
‘auch mit nicht’ '&elbsüichtigen Kindern,“ nieder; 
indess waren die Früchte ‘gewöhnlich 'todt oder 
‚starben, bis’ ‘auf "eine, ‚nach "der Geburt.‘ Der 
Beginn der Erkratikung wär wieder 'des catär- 
rhalischen ‚Teterus, "dieselbe fieberlos’ "bis zum 
Ende; 'nach’'2—3 "wöchentliche? Dauer erfölgte 
die Geburt plötzlich, und diese war nur in einem 
'Falle' von’ Blutung begleitet" "auf" die "Geburt 
fölgte gewöhnlich ‚nach wenigen [Stunden, aus- 
nalimsweise noch nach 3° "Tagen, ein "Coma, 
selten von Delirium eingeleitet, "welches sunühter- 
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brochen 'bis: zum Tode "anhieltz "dieser ‘trat in 
der Regel nach » wenigen Stuliden schon, "selten 
erst nach 'F'bis 1%/, Tagen ein. Die"Behand- 
lung bestand in'schweren Fällen in’ Verabreiehen 
von Chinin.' "Benionient‘ konnten nicht ‘gemächt 
werden.’ ie re. mern gear 
Barden IH deirounk: Y Hhuediar) Ben 4 Ha 
ieh Ueber die Deviationen ’ der‘ schwangeren 
N gen sa liegen mehrere‘ eingehende Arbeiten 
Holst’ (13) betrachtet die‘Knickungen be- 
Beer in “ihrem »Verhältnisse zu «der©@oneep- 
tionsfähigkeit. Dass’ diese’ «0° häufig leidet, iegt 
in den die 'Deviation' meist eomplieirenden 'Ge- 
websveränderungen des "Üterus, "vorzüglich im 
Bi md’ der "chronischen. Entzündung‘ des- 
selben. ' Da eine Berührnng des Muttermündes 
mit er! Harnröhrenöffnung' "des Penis’ und''ein 
unmittelbares "Injieiren des’ "Sperma’s indie 
Üterusöffnung" zum: Zustandekommen 'der''Con- 
eeption unerlässlichist' (9) "so" liegt bei sonst 
gesundem Uterus'”das Hinderniss der‘ Schwän- 
gerung "in“ der Deviation' des" Scheidentbeils, 
wreietleidihae! ' Berührung unmöglich machtz' dass 
das Sperma nicht über die’ Knickıngsstölle Se! 
langen könne” und dadurch die Fanptängiiisk 
unmöglich » werde, glaubt 27° nicht, »da jene 
Stelle" ‚doch "das Menstrualblat äurchlässd, 
In mänchen 'Fällen tritt indess Copenpttoniohei 
geknicktem’ Uterüs' | ein fund Verf. theilt' selbst 
acht solcher» mit), "und "dann sind" gewöhnlich 
die‘ Complieationen' vorher beseitigt y>doch' kann 
auch ohne dies die Behruchitiigirstaltfindän, ind 
ohne Zweifel "lässt eine‘ normale’'Stellung” des 
Scheidentheils trotz’ Fortbestehens der Knickung 
am häufigsten die Eihpfängniss' zu) Stanide’koimd 
wien." Von "Wichtigkeit 'kann "anich Seine! vor 
übergehend' ohitrerendeit normale Porm’rder@e* 
bärmutter werden, ind ’soleh6 'beobächtet' man 
bisweilen’ nach Besäitisunbirant Complicationen 
und. der'Erschlaffung der Gebärmutter y vielleicht 
kann "auch eine eventuelle®Breetion'des Uterus 
zur Zeit’ der’ Menstriation (Röuget))‘ oder«nur 
(durch seine’ eigene’ Muskeleontraction beim Coitus 
bewirkte, die’ normale’ Form vorübergehend" zu 
‚Stande: bringen; schliesslich 'katin "auch"dirch 
einen‘ ‚glücklichen Zufall’ einmal’ "eine Berührung 
des Uterus mit dem Penis zu. Stande”kommen, 
"Was zur 'Ermöglichung "einer "Coneeption 
bei 'bestehender: Kniekung“ zu thun, "ergibt"sich 
"aus "dem ‘Vorhergehenden: die € eommpHicatiöheh 
sind zu beseitigen, der Uterus zu tonisiren und 
vor Allem der Scheidentheil in die richtige Stel- 
Jung’ zir- bringen. "Hierzu "dienen Charpiekügeln, 
Schwämme;" Ringe)" welche während des’ Coitus 
ieken bleibend "dein ScheidenthöibuidemsBih- 
tritt odes ‚Sperma 'zugängig "machen (MN). Tritt 
'Gravidität’ ein) so verläuft sie" bei”Mangel'von 
‚Complicationen 'gewiss’'ohne alle Beschwerden; 
wird "aber" der Bekniekiarliteruie gebchirängett, 
‘während er'nöch chronisch entzündet,‘ so ‚dauern 
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diev pathologischen Erscheinungen: fort und sie 
haben gewöhnlich Üwines'Fehlgeburt. zur: Folge: 
Im Wochenbette‘\ist: /daun:»Metritis,.: langsame 
Involution nieht Selten, ‘und dadurch kann Anlass 
zu'neuer ‚Knickung‘gegeben (werden. © g wen DIE 
BRRNE inf ur wer ae en : . as ws Ash 


ine | das 
ET I 6 y eher Ind 


a # a 

os uteri ‚beim eginne,, KR 

Me) tihe er iu hr HT = 
vorn eerichtet, der, ‚untere _ der, hinteren 
de n et herabgeretenen 


eo un ‚durch fi bg 


opf hervorge FOREN 


fündus ut. seinen a m Mt hatt te. en 
bespricht ‚Kranke ns we a iq, ‚post. 


a bie m an inenn Falle, dass 
e eiheichun, & nie t. vorkommen 
Pr iel ER: ls &haraeteristisch für 
ezeichne ten, Erscheinungen einer. , an- 
er Hedne rg „sind; d dass aber auc „eine 
SEES in a8 zweiten Hälfte. ‚der Sehwan- 
gersc) he (3 eier, ‚gar am Ende, derselben ‚und, i ‚m 
a er Geburt „unmöglich ist;, dass, ‚die 
seltenen " Beobachtungen, ‚wie. sie über dieselbe 
mitgetheilt worden, ihre Erklärung, in einer ‚par- 
iellen Zurückbeugung, finden. Diese bildet aber, 
Ti in dem vom ‚Verf. ‚erzählten ‚Falle, einen 
Formfehler, ’ ‚Bedingt r ‚durch. eine ‚sackartige, ‚Er- 
weiterung, ‚des ‚hinloren ‚unferon, BR 
schniltes.. via 


s\1 Hofmeier (15) Wtheilte! in .. ‚Beihneib dein 
Ges. seine Krankengeschichte ' mit, aus» welcher 
er den Bevweisszir führen! sucht, ‚dis Retrover: 
sion des schwangeren Uterus. durch Blasenläh- 
mung bedingt sein kann, was von Scanzoni nur 
für die Fälle zugegeben"wird, in welchen die 
Lig. ut. -rotund. und die Lig. rue an und 
für sich. zu lang, Kran einer bedeutenden 
Verlängerung fähig sind. In,dem beschriebenen 
Falle ‚ ‚konnte, ‚nach, H. ‚nun. „die, Lageanomalie 
nicht die Ursache der Blasenausdehnung . sein; 
denn dann;.hätte .die Retroversiom entweder acut 
eiitstehen" müssen und’ dies ist ‘am Ende des 
vierten Monates ohne, erhebliche äussere Schäd- 

lichkeit geradezu unmöglich, ‚eine solche ‚hatte 
aber, in ‚dem. ell9ı ‚nicht eingewirkt; oder ‚die 
Retroversion , hätte ‚sich allmählich entwickelt, 
und das geschieht nur, wenn die Coneeption bei 
vorhandenem Prolapsus statt findet, es ist aber 
nichtxerwieseny'dass "die: Schwangere‘ an: einem 
solchen! gelitten.» Erscheint es: somit‘ schon vals 
höchst»»währscheinlich, ’ dass die Rückbeügung 
Folge: der. ‚Blasenparalyse ist, © so » wird‘ «dieses 
noch»mehr oi: durch‘. ‚den»'Umstand;; dass’ die 
Heilung.der Paralyse unabhängig‘ von derRetro! 
versionwund' trotz dieser jerfolgte, während ' die 

Heilung‘ der Incareeration der Gebärmutter durch 
Selbstrepositionv erst nach Beseitigung: "des iBla- 
senleidens» statt! fand. «»' Deshalb nimmt .A. :als 
ganz bestimmt any )dässıldie'Retroversion: durch 
die«bis zw seinem. Inhalt »vom:41/, | Quart ‚ange- 
füllte ) weit‘ über den Nabel). emporgestiegene 


ISEHD 
olche 


iR dass. 


a or 


uteri Eayid) Mm 


% { - 
iR “ # SEIN} Yı PiBR 4 DRSR TR 1 


399 


und.schwer:'belastende Blase »allmählich bewirkt 
wurde, dass: Uterus: und ‘die’ sonstigen dabei :be- 
theiligten Organe allmählich''sich an die -Devi- 
ation gewöhnen: konnten, ohne; erhebliche ‚Reac- 
tionserscheinungen: ‚zu, äussern, seine‘ Ansicht, 
welche in: der-Gesellschaft ‚nicht'allseitig getheilt 
wurde, »indem verschiedene: Mitglieder‘! es:doch 
valndahkeinbüiher hielten, dass.die FARNOERGENEEBER 
die Folge der. Reiroversion des «Uterus »gewe- 
semisei;: u of ur seri.A: ah Hs 
ea dia nie 
Die: Anteversion' der ‚Gubärmmidk » in den 
ersten deeiMonaten der Schwangerschaft machte 
Hüter (17) unter: Mittheilung: verschiedener 'Be- 
obachtungen zum Gegenstand: ‘einer Abhandlung: 
Er unterscheidet, ‚je nachdem, der vom Uterus 
und der. Beckeneingängsachse gebildete Winkel 
BOSSE, 1 ‚oder kleiner ist, drei Grade des Uebels: 
er erste, , in welchem der ‚Winkel ein. ‚spitzer, 
ist nicht. ‚als pathologisch aufzuf fassen ; Im. ZWei- 
ten ‚steht ‚der Fundus der Schamfuge sehr nahe, 
im "dritten ist, er ‚hinter ‚ihr ‚festgestellt, der 
Winkel ist ein Tast rechter, — Die ‚Ursache der 
Deviation® ist zunächst in der grösseren. ‚Schwere 
des, Uterus und ‚in ausgiebiger ‚Räumlichkeit des 


49 


u N ar E <# 
u NS RRBBET TE TE 


Beckens zu suchen; ‚bei gleichzeitig grössere 
Beckenneigung, üben auch die D rm in grös- 
serer 4 usdehnung 5 einen stärkeren ruck ‚auf 


die "Gebärmutter; "ein ähnlicher Druck kann 
durch Neubildungen in der Nähe des Uterus 
erzeugt‘ werden; besonders(begünstigend*wirkt 
aber eimrascher Druck 'von‘oben und eineErschlaff- 
ung. 'der vordern Scheidenwänd. "Was“num weiter 
über die Symptome‘ gesagt wird, ist -bekannt!== 
es sind die Erscheinungen des. Druckes aufidie 
Blase, des Gefühls von «Schwere im Becken .ete,, 
zu. denen sichibeii höheren Graden: Erscheinun: 
gen»gesellen «können; wien sie ‚beiiubedeutender 
kKückwärtsbeugung' vorkommen, :» Dass) gänzliche 
Urinverhaltung nicht » vorkommt 5 »Nerklärtiisieh 
daraus, dass: der’ ’drückende ‚Uterusgrundwdie 
Einmündung: der’'Harnröhre in :'die: Blase frei 
lässt, :— Bei höheren‘ Graden (des Uebels kann 
das Fortbestehen: ‚der Schwangerschaft‘ sehr"ge&- 
fährdet werden,‘ und ses lassen“sich ‘auch viele 
Fälle‘: von Abort am''Ende> des'dritten“Monats 
nicht, anders erklären, 'als durch einen vorhanden 
gewesenen "höheren Gräd ':von'Anteversion (und 
vor Allem durch die letztere begleitenden, auch 
wohl‘ verursachenden Texturanomalien: des Uterus. 
Ref.) Da die -Anteversion! nach ‚dem Abort 
meist "bestehen bleibt; gehinderte“ Involution 
häufig ist, so erklären sich’hieraus'manche Pälle 
von.'sogenanntem habituellen' Abortus.==" Eine 
Inearceration " der Gebärmutter ist noch’ nicht 
beobachtet‘ »und auch wohl’ 'kaum möglich, ‘da 
die glatte Beschaffenheit ‘der nach vorm und 
oben gerichteten ''hintern Wand der: Symphyse 
das: Wiedererheben »:des' Uterusgrundes ohne 
Schwierigkeit zulässt. u erarb 
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Um ‚die: Diagnose: sicher zu »stellen, »muss 
man immer: »die auf. Schwangerschaft; stellen, 
welche zu der in: Rede stehenden Zeit bekannt- 
lich. sehr! schwierig:ist: (Verf. hatdiesen Punkt 
zu» wenig berücksichtigt, "sund » hier '»wäre ‘ein 
näheres Eingehen erwünschter gewesen;: als''an 
so: manchen: »anderen,:»schom«« so wielfach ‚und 
klar. erörterten' Punkten, Ref.) — Zur Behand- 
lung werden anhaltende ı horizontale Rückenlage 
mit erhöhtem Kreuze, zur Noth die manuelle 
Reduction mit folgender anhaltender Rückenlage 
oder das Tragen’ einer oberhalb‘ der Schambeine 
fest ‚anliegenden Binde, empfohlen.: Ist der Abort 
im Gange,.'so ist; auch dann‘ schleunig die u 
duction: al unohnıkmnn ara a ersten 


 Mounoary's Fall von " Dierüsfiiroid mit 
Schwangerschaft (18) ist folgender: ‚Von zwei 
umfangreichen. Fibroiden hatie das. grössere in 
der rechten, das kleinere in der, linken Seite des 
Uterus seinen Sitz. a fünften Monate der 
Schwangerschaft trat unter "starken Blutungen 
Abort ‚ein ; die Placenta blieb zurück und. wurde 
erst nach ae Tagen während. des Gebrauches 
von "Injectionen spontan ausgestossen, Unter 
den Symptomen der ‚purulenten. Infection erfolgte 
dann die Elimination ‚der einen Geschwulst 3 
Tage ‚nach ‚dem Abortus, die der. anderen 12 
Tage“ später, „Danach „trat . völlige. ‚Heilung 
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‚iDebout; as) Amaolitı auf dies eig von 
Herd. ‚Martin erwähnte Häufigkeit:einer 'geringen 
Erschlaffung: der Beckensymphysen in:den: letzten 
Schwangerschäftsmonaten «und: nach der: Geburt 
aufmerksam.‘ 
beinahe ; die »Hälfte.!der.;Befallenen' von ‚guter 
Constitution ‚« bei : keiner. Spuren.l'von ı Rachitis 
oder: Scrofulose. »i.Das: ‚erste :.Symptom > zeigte 
sich meistens im 7; «bis; 8. Monate: »als (leichter 
Schmerz nach ! Anstrengungen »oder:'‘ Heben 
schwerer: Lasten. »'Diese';:Schmerzen:'steigerten 
sich und! strahlten «gegen « die: Symphysen «hin 
aus; gleich'nach der Entbindung:trat die erhöhte 
Beweglichkeit »der: einzelnen Beckenknocben mehr 
hervor; die ‚Schmerzen wurden: beim Heben der 
Füsse /ausserordentlich'heftigs: Weil’die Schmer- 
zen: anders gedeutet, z.B. auf gleichzeitig 'be- 
stehendes: ‚Uterinleiden |,bezogen:.!worden ‚wird 
das. Uebel. häufig übersehen,; zumal «es /durch 
Ruhe, | horizontale Lage'häufig: wieder zu schwin- 
den /vermäg. :! Die Diagnose‘ wird» durch die Art, 
wie. 'die;| Schmerzen: auftreten, :und'-besonders 
durch; die Untersuchung. des Beckens erleichtert; 
besönders. auffällig: ist die! Unmöglichkeit, «in 
ruhiger Kückenlage die Beine zu «heben ‚und 
das Fühlen: der Verschiebung: der Beckenknochen 
bei activer ‘wie passiver ':Bewegung «derselben, 
Die.zur Heilung günstigste Zeit :ist das Wochen- 
bett, später «angestellte Heilungsversuche/ erfor- 
dern oft lange Zeit; die kreisförmige' Compres- 


Er» fand» in. 19,-Beobachtungen | 
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sion »-mit dem: von: »F, Martin empfohlenen 
Gürtel ist das beste, schon während: der Schwan- 
gerschaft anzuwendende Verfahren. !-—!Dies be- 
stätigt auch Ooarot (20) durch zwei von ihm 
angeführte Fällez ebenso, Putegnat: (21),: welcher 
den Debout'schen, Ansichten überhaupt zustimmt, 
und schliesslich "wird in einem der Affeetion 
gewidineten , Artikel des „Bull, Therap. Ferr. 
1863 die vorzüg iche Wirkung der Compres- 
sion gerühmt, zugleich ein ‚von Devilliers beob- 
achteter Fall. mitgetheilt. "Auch ‚Stollz (22) 
spricht sich in Kürze über den Gegenständ aus; 
er sieht in der wirklich erkennbaren ‚Erschlaf- 
fung der Beckensymphysen. ‚Jmmer einen patho- 
logischen Prozess, nicht die Steigerung eines 
ph: siolögischen ; die Affeetion entsteht nach ibm 
allmählich oder plötzlich durch. ‚gewaltsame Ein- 
flüsse, . Geheilt wird sie durch Ruhe, ein toni- 
sirendes Verfahren, durch Bäder, ‘und "besonders 
wirksain zeigte sich der Gebrauch der Mineral- 

bäder zu Baden-Baden; de 
Stoltz wohl nur bei. gewaltsamer Trehnün lei 
Symphysen für indieirt, und sie sind dann von 
vorzüglicher. Wirkung, er war indess” Irotz zahl- 
reich ihm 'vorgekommener Fälle. nie gezwungen 
solche Verbände anzuwenden. — Die vortheil- 
hafte "Eihwirkung medicamentöser Substanzen, 
besonders der Schwefelquelle zu Aix (Savoyen), 
und. die. Unzulänglichkeit der chirurgischen \ Be- 
handlung fand ıHerrgott. (23) in! einem, von ihm 
erzählten Falle ebenfalls. ‚dargethan., I nu 
; Hl +3 Aa 3 Fe 
ne u 
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vr = c lemens.. Zur aan rg neusten an cn 
"Ansichten über die Ursache der Eclampsia puerperalis, 
UIER Manif}’@eb. IRRE p. 216, SH Beiwisit 
2, 'Grüllich. Drei Fälle von IROLANER un ya Ibid, XXI. 
op. BäRrenen 3. he 
8.4. Hall.» Case‘ of puerp.' FREE 'eomplicated : with 
‚ mania; apparent Taspyerdii, FudppR; ‚decease. | ‚Obst. 

£ 5 ,’Irans, P- 222. ”R 
4. Pricham. A "suddenly fatal, case, ‚after labour. 
‚ Med. Journ. Dec. 1862. = ni 
d. Ar Scott Donkin. On the pathol. "connexion between 
"albumin. and 'puerp. mania. eb: "Med. ‘Journ. 
BR 11863, Eh SEEN 15357: hl IE rh In 
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PRRETELSIS TER dan 
en (ai) as nicht, umihin;: »seimBeden- 
von gegen die Ansicht,;/welche.«die' Eklampsie 
mit - Nierenafleetion -in‘; Causälnezus.ibringt- und 
die Krankheit: als! Urämie..betrachtet,'; auszu- 
sprechen; und:vor der‘hieraus' sich ergebenden . 
Behandlungsweise: «Zu | warnen : —- ‚vergebliche 
Mühe! ‚Unter Mittheilung eines Falles empfiehlt 
er- allgemeine‘ Blutentziehungen.. — G@rüllich‘ (2) 
erzählt: drei: Fälle: 1) Die Convulsionen: traten 
erst .?/, ‚Stunde nach: der |rechtzeitigen« Geburt 
ein: und wurden: (durch Antiphlogose glücklich 
behandelt. 2) Eklampsie'.im:6. Schwangerschafts- 
monate mit Ausstossung einer mäcerirten Frucht 
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esungt Morphium „loeale: Antlplale- 
Eintritt der Anfälle am .i 
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Iritien ass 6 Schwangere Oe Oed er au ch des 
sich! er und der Urin w wähtend d der 
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In \Hall’s» (3) Falle‘ hielt: die vi 
sionen ‘im 'Beginne' ‚einer 'rechtzeitigen ersten 
Geburt aus.’ Nach wiederholter 'V..8., ‚Chloro- 
formirung: ' ward \vendlich‘ die: Zange ' angelegt, 
und ein. todtes’ Kind entwickelt. Es trat Manie 
ein; : die Kranke re indess. ‘schon 
innerhalb :der “ersten Woche, als plötzlich am 
8.: Tage‘ der Tod erfolgte. Eine Obduection 
wurde nicht‘ angestellt‘; wahrscheinlich "ist die 

desutsache im Hirn zu‘ suchen. — Die: Beob- 
achtung von Pricham (4) ist ebenfalls eine‘ sehr 
dürftige: die Krankheit » befiel: eine: Erstgebä- 
rende; nach ‚einem, A Aderlass wurde die Geburt 
ürch eine 'f öreirte | endung. beendet, und die 
ranke starb ‚rasch ‚darauf; wieder wurde eine 


Obduetion ı nicht "angestellt, , 


TION a 

".Domkin (5) theilt einen: Fall''von Puprfierdti 
manie-'mit gleichzeitiger: Albuminurie' mit, "eine 
im» Ganzen seltene’ Verbindung. » Die‘ Kranke 
bekam! nämlich einen‘ Tag nach der Geburt von 
Zwillingen ein: stark‘: ödematöses’ Gesicht, und im 
Urin fand'sich‘' viel Eiweiss,’ doch keine Cylin- 
der.‘ "Durch . diese: Beobaehtung: findet sich 
Donkin: veranlasst, die Man. 'puerp. überhaupt 
in zweiv Formen zu>theilen; | in ‚eine''constitutio- 
nelle; und‘seine “nichteonstitutionelle. ' Bei der 
ersten‘ ist‘ /bei gleichzeitig‘ vorhandener Albumi- 
nurie. der 'Verläuf’'acut und kurz, der Puls sehr 
schnell, (die Haut‘ gewöhnlich feucht; den: An- 
fällen ‘gehen: Vorboten vorber, wie Schmerz und 
Hitze ‚im ;Kopt, ‘Empfindlichkeit ‚des Auges und 
Ohres, gegen Lärm und: Bewegungen; der Tod 
tritt: ‚Iejehtirdirehi, Coma: oder''Collaps ein; die 
Symptome‘ sind die: der: Urämie. “Bei: der 'zwei- 
ten! Form fehlt" jedes’ Zeichen constitutioneller 
Erkrankung, ‚der Puls’ ist ‚normal und eine Ge- 
fahr ‚für das‘ Leben‘ nicht‘ vorhanden; ‘die gei- 
stige Störung ist‘ mehr oder weniger chronisch‘ 
und geht häufig in Wahnsinn über: | > ann 
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E BR etauetenenkgktnn einen Utelusbefund neben 
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‚8. ‚B.i Schulize,,dine ‚ausgetrageng ., Tubo-Uterin-Schwanr 
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% "Trincot. - TubensehWähgersdiäh init hachfolge ac 
" Austritt des’ Pöetus in den Uterus? une Zürückihgs! 

.» ung: der 'Placenta: in ‚der TüßessNachirGaz. ‚dessHöpz 
„2126.,1863 in, ‚Schmidt's Jabrb« Bi, aunemidor) 
Di Luschka. ‚Schwangerschaft, i in; dem, rudim, Harue, eineg 
‚ Ut. unicornis, mit einem, Corp. lut. ver, a Biete 
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der entgegengesetzten ‚Seit‘ /? Moh. .; len.” 
"p. :3T, JEANNE ul Aridi DR Jom 


11. Kehrer. Veberwändening!dks "Biest'peiil leihem’ Schafe! 
+ Ibid.: RXXLıp922b0v sodilsl ob ‚is esbeiä 
12. Pennefather.| Aaehchrige Extras: ind: »Inträ s Üterins 
‚schwangerschaft, 19) Us m: badad Asia Allen 

13. Cook. , Idem, Bein zei, hä in Mon,;f, 
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| Deber «die Schrevnikhrsihate extre aterum 
Ionen | ‚wie obige Citaten'zeigenjii'mannigfältige 
casuislische>Miitheilungeh vor)! Sehr ‘belehrend 
ist die "von »'Winekel (1): Eine: Flaujiörwelche 
schon rechtzeitig'geboren; ’ später abortirtiumd 
in Folge «dessen: am! Unterleibsentzündungs rei 
litten, vom’’dieser"isich aber. völlig 'erkölti hatte} 
musste Ende September: oder im:®etober» 1861 
coneipirt haben, da'isie:: damals» die Menstruatiöh 
zum - letzten %Male®'gehabt »hatte,/»JSchon) Erde 
des October begannseineReihe!von Leiden, be» 
stehend‘ in’ Erbrechen; > Leibschiterzen, Blutung 
ex vagina,/später )sehr «schmerzhaften: Kindsbe* 
wegungen; Schwindel; Kurzathmigkeit:=='so! dass 
die Frau vom’Apribi1862% anı fortwährend. das 
Bett zu'hüten’'genöthigt wars .iuBei deramu15i 
Juni! geschehenen’;Aufnahmein s die /geburtshülfl 
liehe!' Klinik: zu": Berlin. erschien:lsdie Palpation 
des) Unterleibes: sehr; schmerzhaftz\,dies»Spahnüung 
der';Decken!iwar'so:lgross, «dassdie sie ausdehH 
nendeiiGesehwulst hieht gehausiabgegrenzt! wer: 
den :komnteizn) re uni; Üteringeräusch‘ 
wärenimlichtj:ziw hören. )!-Der:Scheidentheil ständ 
hoch, wanıl/,% lang, »dex:/Muttermund. »geöfinet,, 
main könnte) cal), weäitsin ilin bedringemsund: 
träfsaufilsein ‘scheinbär ‚schwämmigeßi.&ewebe;! 
welehesi bei: Berührung stärker! blutete Hinter 
diesem «und durch»das Vaginalgewölbei»wan.ieinei 
grosse rhatte:Gesehwulstj.idie sich, »wie es ‚schien, 
etwas«erheben liess; zu: fühlen Diej„Brüste 
waren‘ gutientwickelt, Milch liess sich'ausdrücken.. 
Dies»Diagnose' auf: ;Schwahgerschafku, wat .dem=-; 
| maehnmr siimibligrossen''Waährscheinlichkeit,i.zu 
stellen. 4 »Diel-geringeiBlütung: ‚liess,‚bald. nach! 
und:istatb:! derselbensizeigte t#ichri nursınoch.leim; 
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gelber übelriechender Ausfluss ; ‚starke psychische 
Depression abgerechnet, erschien das‘ Allgemein- 
befinden gut, indess entwickelte sich bald hek- 
tisches Fieber und die psychische Erkrankung 
trat deutlicher hervor., Ende, August’s war eine 
genauere Feststellung des Sachverhaltes ‚mög- 
lich: die Abmagerung war gross, „die Brüste 
welk und ohne Secret; der Leib auf der rechten 
Seite mehr als auf der. linken ausgedehnt, unter 
dem rechten Rippenrande war ein faustgrosser 
runder harter Tumor zu erkennen, welcher in 
eine schmälere rechts vom Nabel liegende Partie 
überging; längs der Geschwulst fühlte ‚man 
emphysematöses.. Knistern.. Scheidentheil „hoch- 
stehend, os ut. geschlossen, die Sonde zeigte die 
Gebärmutter nicht mehr verlängert, der Ausflüss 
hat aufgehört; durch das Scheidengewölbe und 
den Mastdarm ist ein ziemlich consistenter Tu- 
mor zu fühlen. Die Geschwulst unter „dem 
rechten Hypochondrium. musste, der Kopf. des 
Kindes sein, der Rücken von rechts’nach links 
unterhalb des Nabels liegen und links eine. Ex- 
tremität sich befinden; aus dem Fieber musste 
auf Abscedirung des Fruchtsackes geschlossen 
werden. Am 17. Sept. starb die Kranke. Die 
Section bestätigte. die Diagnose: vom Netze be- 
deckt, lag..ein. Foetus.:von rechts „und „oben 
gegen die linke Foss. iliae. zu, in/einer Höhle, 
.die, unmittelbar ‚auf der: Wirbelsäule ‚anlag;; ‚ihre 
Innenfläche . zeigte: einen... grauen »starkfetzigen 
Beleg; im Grunde; derselben, am. Eingangei des 
kleinen: Beckens. fand» sich. eine, Masse, ‚an  wel- 
cher die membranösen Eihäute und die.macerirte 
Placenta noch. zu. erkennen ‚waren‘ und. in. die 
sich ‘der. Nabelstrang insexirte.. Die ‚Frucht, ‚mit 
dem .Kopfe nach. oben. gelegen, war. 161/,“ 
lang und wog 21/, Pfund ‚ihre äusseren‘ Theile 
waren. sehr. brüchig, die Haut ‚am. Rücken; und 
den Extremitäten. leicht “emphysematös,; ‚in ‚den 
grossen :Drüsen des Unterleibs waren xeichlich 
Klümpchen , körnigen: und flüssigen. ‚Fettes mit 
Hämatoidinkrystallen abgelagert. »— | Der Uterus, 
war: nicht mehr: vergrössertz' die, rechte! Tube 
verlief innerhalb: der Wand: des Sackes,: grössten- 
theils in der äusseren Schicht: derselben, indess: 
mit ihrem  :abdominalen Ende :an..der: inneren: 
Seite, und mündet: dann frei in! den; Sack; der 
rechte Eierstock! enthielt «ein. Corp.» luti,»die 
linksseitigen: Uterusanhänge zeigten nichts :Be- 
sonderes, «und in der: Wand. des: : Foetalsackes: 
liessen sich muskulöse ‚Elemente «nicht. nach- 
weisen, In der linken foss« iliae. »fand:sieh:.'eine 
im: Entstehen : noch. begriffene !-Perforation: des: 
Darmes,— Aus dem Fehlen:aller ‚Erscheinungen: 
von Ruptur und: Blutungen. in der'-Anamnese, 
aus der übermässig; langen ‚Dauer: der. Schwan-, 
gerschaft: und. aus ‚der. Grösse; der»«fühlbaren! 
Kindestheile: konnte: in diesem Falle die sspecielle: 
Diagnose ‚auf Grav.,  abdom.: gestellt: werdeny in 
ätiologischer: Hinsicht »ist' die nach: Abort über: 
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in den Darm und . TaBıR von. Foetalknochen 
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im Ende ‚hatte die 
der, Foetus hatte 
, apehns „AB 
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Sie: 1° 
Fir si 


Schwangerschaft, begonnen „ 
a 
nate entwickelt ‚und war dann ohne nachweis- 
bare Ursache abgestorben. In En ersten ! 
Monaten zeigte der ‘Uterus eine: active Betheili- 
gung» durch Deciduabildung; im: 3.'Monate: ward 
die Decidua. /ausgestossen,’ die: -Menses kehrten 
wieder,:-indess: ein Einfluss ‚auf die, Grösse und 
die ‘Lockerung des Uterus'.blieb » immer vor- 
handen. Die Zeit bis: zum Absterben'der: Frucht 
und die:späteren 17--18 Monate :der :Lithopä- 
dionbildung: verlief bei relativigünstigem Befinden 
der Mutter. »' ‚In »ätiologischer; ‚Beziehung muss 


‚auch hier! auf ‚entzündliche; : in früheren: W ochen- 


betten.aufgeiretene Prozesse: im: Sexualapparäte 
aufmerksam. gemacht werden... ©. 


:yeititih 


;er einen Fall, welcher viele di- 

agnostische Schwierigkeiten , darbot, , berichtet 

Martin (3). Der Anfang des Leidens ‚war ‚wie 
gewöhnlich, bis im Juli wehenartige Schmerzen, 

Blutabgang,: Drängen: ‚auf !den: Mastdarm, \ Ob- 
struetion, Ischurie sich einstelltenund die:Kranke 
‚M. fand) zw:beiden Seiten) des 
Uterus ‚unterhalb: des Nabels eine ungewöhnliche 
Resistenz; Konnte: aber einen: 'Foetalpuls«'nicht 
wahrnehmen ; in’, der Beckenliöhle ‚teinekinds- 
kopfgrosse: elastische: 'Geschwulst, ‚der‘ !Mutter- 
mund nur in:;der Knieellenbogenlage: zu. 'errei: 
chen; die, hintere Lippe» desselben ging’ lunmittel- 
bar in’ die Geschwulst über; die vorder& erschien 
halbmondförmig um ‚sie,igekrümmt. Am '2; Au- 
gust ward «die Geschwulst von‘ sder: Scheide aus 
punctirt,, wobei  blutig-wässrigei:Flüssigkeitnab- 
ging. ©: Die! Schinerzen ‚liessen. darauf nach,ı»die 
Geschwulst wurde kleiner, die: Sonde. konntes!in 
die !vergrösserte. Gebärmutter eindringen,‘ es‘ er- 
folgte: :eitriger' Stuhl, Foetalknöchelchen! »gingen' 
per reetum: ab, “und: die »Kranke.:erholtei sich‘ 
nach. und nach ;: ‚den‘ gesammelten ‘Knochen 
fehlten‘ indess die: »Schädelknöchen. .—'"Wahr- 
scheinlich hatte. das’ Eis! sieh: irm. Douglas’schen 
Raume entwickelt; wodurch der’ glückliche Aus- 
gang der Punetion «wohlimit bedingt war... Im 
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Weitere Fälle von Heilung durch operative 
Eingriffe erzählen Thompson (4) und Simpson 
(5). Ersterer traf bei einer angeblich an Bla- 
sensiein leidenden Frau, in der Blase auf harte 
Körper, von denen ein spontan, abgehender Theif 
sich, als, das Wirbelstück eines ‚Foetus auswies; 
vor 17 Jahren hatte die Frau ‚zuletzt geboren, 

im 
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vor" 7 Jahren aber "sich schwanger geglaubt. 
Durch‘ zwei'seitliche’ Eihschnitte indie Urethra 
entfernte Th. die‘ Foetüsknochen aus ‚der: Blase, 
in welche dieselben erst aus“ einer links’ am'ihr 
befindlichen‘ Höhle) gezogen werden müssten. = 
In’ dem eek lag der Tumor i 
zwischen‘ Uterus und Reetum, ‘und’ wurde;da er 
ans einigen Stellen’ weich ‚''an anderen Hart’er- 
schien, fast für ein’ Hämalom; ‘gehalten. // Plötz-' 
lieh beganni»er schnell’ zu’‘wachsen und ‚dadurch: 
bedenkliche Symptome hervorzurufen‘}'eine'' von 
der'»Vagina' aus gemachte‘ Incision'vermittelte 
die“Entleerung vieler, frischer»und! älterer‘ Coa- 
gula; schliesslich" kam der Fuss’ eines Foctus 
zum Vorschein)" an welchem''Veine' noch" wenig 
ausgebildete Frucht sammt' ihren Eau eht- 
fernt «werden Konnte. 1b lo ulm Di 


‚iiber Be 3% IHN I42# | kE 
} ‚Einen B “u zur Aetio gie, , in-, 
süle R al liefert, Be Eee öl 


FErirz 


gesunde rau „erkrankte 6. 
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an ac Verheirat Fre ae den Zeich en 
inel R a an t nach, 6, ‚Stund en, 
Dan u zeigt, an ‚der Uebergangsstell le,,der 
Ink en, Tube in den Uterus ‚ginen beiden Th eilen 
Bi AN angehör igen,, geborstenen Eisack, ‚NOB, 
1/,,Cw. urchmesse 1, in welchem. die an: ‚einer. 

de eciduaäbnlichen. Membran : ausitzenden ‚Chorion- 
20450 sich; deutlich, erkennen. lassen ; ‚die Umge-, 
bung, der, Rn ‚ist papierdünn,, vom E wbryo. 
aber keine , pur, ‚aufzufinden, ‚Der. ‚Uterus war, 
ka m nÄBABREROBRD unterhalb der. Mündung der. 
Me hu ube, fand, sich, ‚ein dünngestielter, läng- 
lich ‚owaler, , oran gekerngrosser Schleimpolyp 
und. in sen, glaubt . BD. ‚die, Veranlassung der. 
Uterotubarschwangerschaft, erblicken, ‚zu _dürfen., 
 Uebrigens schien die Tube in der kurzen ‚Zeit, 
der Schwangerschaft gegen den Eisack  abge- 
schlossen. zu, ‚sei Non „man. ‚von ‚der ‚uterinalen 
 vordringen , konnte, im. 


eite nicht, in, ( den Sac 
a Yd Prpinalsnı, ‚Ende, der. [übe ‚aber ‚kein Blut, 


vorfand x und das ‚Ei ‚entschied 1 aus dem 
Pi ihn a 

Övarium,, welches den gelben. Körper 

ei, te. Uhlich, (7). beschreibt ‚in, 


m 
Tann. aus ‚der Leiche einer 
Gain rau, ‚in „deren Gebärmutter, sich, 
falls ‚Schleimhautpolypen ,, ‚und zwar einer 
dicht an, der ‚Einmündungsstelle | der. ‚Tube 


auch, 
derjei Hr Seite , yefanden ‚an, ‚welcher, das 


St N bs, NE Uebrigen. ist, ‚die, Beschreibung, 
HT se 


lich 1 
€ Be Uterinschwangerschaft ist im 
Ganzen selten beobachtet 'worden'; ı Schultze (8)/ 
gibt num» eine'gehr genaue und gründliche 
Schilderung eines“ von’W ihm ' gesehenen Falles, 
dem wir die wichtigsten Daten 'entnehmen': Bei 


tipırie 


einer ''22jährigen"Erstgeschwängerten‘ trat mit‘ 
den’ rechtzeitig‘ 'erscheinenden Wehen 'Eklampsie 


auf; welche schnell zum Tode führte; 10: Minuten‘ 
nach: demselben ' war ''der Kaiserschnitt ‚geübt. 
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Inder Bauchhöhle "fand man: ein: halbes Quart 
blutigen Wassers, ‘der Uterus 'wär‘schlaff, blut- 
arm’ auf der 'Sehnittfläche, in ‘der :Eihöhle kein 
Fruchtwasser, . Am fundus uter.: nach rechts 
ragte der rechte Fuss bis an die Knöchel nackt 

in: dem Peritonealraum, dicht dahinter 'sass 'breit- 
basi& ‘ein iwiersein 'Ovarium! sich’ 'anfühlender 
Körper auf, doch 'läg das Ovarium selbst: erst 
3° tiefer unten.‘ ‘Nach: Entfernung des: ‚ausge- 
tragenen todten Kindes -— eines Mädchens — 
208 sich der Uterus:' etwas zusammen, und: es 
zeigte sich’ 'an | der» rechten Seite» des 'Grundes 
eine 11/5 breite, 1 tiefe, "eiförmig  prominirende 
Stelle,» über‘ welche von’ hinten: her: der -Perito- 
nealüberzugin 'continuo sich fortzusetzen: sehien; 
doch’ war derselbe an zwei kurzen Stellen des 


»»ı hinteren Randes unterbrochen: und hier sah: man 


' im» eine’ deeiduaähnliche' Substanz; hier’ musste 
die’ Blutung stattgefunden: haben. » An der vor- 
dern Seite der Hervorragung befand sich die 
' Oeffhungy aus welcher‘ der Fuss: 'hervorsah. | An 
dem‘ in Rede: stehenden Orte war ‚die'Muskulatur 
sehr schwach entwickelt 'und bildete eine‘ ovale 
Lücke, sum welche .herum: ringförmig' verlaufende 
Muskelfasern ‘durch den verdünnten Peritoneal- 
überzug. durchschienen, "namentlich an’ der In- 
sertion der Tube,‘ ‘deren: Peritonealinsertion 4 
vom''rechtem»Rande der Lücke entfernt. Die 
Placenta nahm die: rechts’ gelegenen zwei Drittel 
der hinteren Uteruswand ein, ‚und sah, von einer 
Fortsetzung‘ der Serosa bekleidet, aus der Lücke 
der! Mader 1 breit'und 'ebenso hoch mit 
ihrem’ Rande : hervor; vom freien Rande der 
Placenta’ schlugen sich hier’ Amnion’, Chorion 
und‘ Decidua, von derselben ' Fortsetzung des 
Peritonealüberzuges bekleidet, nach! vorn herab, 
um am ‘vorderen Rande‘ der erwähnten Lücke 
sich. der »Innenfläche » der’ vordern Wand’ des 
Uterus: anzulegen." ’Der’ rechte Eierstock lag 
der 'Gebärmutter näher als’ ders'linke' an, war 
kleiner, follikelärmer‘; "die rechte‘ Tube war am 
Abdominalende geschlossen, ohne Fimbrin, "auch 
die’ Uterinöffnung “ wär vnicht aufzufinden. Der 
linke Lierstock enthielt den gelben’ Körper; die 
linke Tube; obgleich an einer Stelle’ 'geknickt, 
war ganz ‚durchgängig. == Für die Entstehung 
dieser seltenen Anomalie schliesst. Verf. ange- 
borene'! Bildung oder entzündlichen ‘Schwund 
aus; er glaubt: vielmehr, da die verdünnte Stelle 
der-Tubenmündung entspricht, diese selbst nicht 
aufzufinden ist, dazu die letzten 2° des Tuben- 
känales: 'obliterirt "sind, "annehmen "zu dürfen, 
dass'das Ei, statt in’ der Uterimhöhle, dicht an 
der' unteren’ Mündung der "Tube sich festsetzte. 
Die das Ei vom Cavum' uter,  trennende Schicht 
musste’ dann aus'"Tubenschleimhaut, hypertro-" 
phischer'Uterinschleimhaut und vielleicht noch 
einer dünnen Lage 'Muskelsubstanz des Uterus 
bestehen. Diesen "Widerstand überwand das 
sich ausdehnende' Ei allmählich ; bis es aber 
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dazu) kam)! Hatte» esrauchndie onäch!»aussen:/und 
oben gölegene ıTubo-Uterinwänd: so. beträchtlich! 
gedehnt;/üdass van seiner.!'begvenzten »Stelle« vom: 
Uterus nichts übrig geblieben«war, ‚als..der Perit 
tonealüberzugund die Decidua. s’Zugleich muss: 
eine «Ueberwanderüng!des , Bies:/vom: linken Ova*i 
rum’ Zur «rechten Tube; uhkl zwar.bei dem Ver- 
schluss. /des vabdomimellen »Endess)diöser Tube, 
eine intra+uterimestättgefünden haben: — Solche 

epiuterinel Alisstülpungen Mögen "öfter vorkom+; 
men; undtda:ssieisdem ‚lethalen:! Ausgangi-nieht: 
nokkrihdigo "bedingen; »sichı der Erkenhung voll-: 
ständig‘ ventzichen; sie ‚Können ‚auichzür Reten-, 
tion der ıPlacentatin:sichAnlass!'geben,iwieiän: 

dem! von Irineot (9) erzählten‘ Falle, sin iiwel-: 
chemires»sich"ganz evident sumseine’Tlubo-uterin+, 
schwangerschäft' ‘handelte’; hier: wabo das. wach! 
sende: Kind indie‘: Uterushöhle»!getreten;i» diei 

Plaeenta aber indem: Tubenstücke » geblieben!; 

sihb  ılsia : bad zaemstorsl ] mb 15% an) 
nA Dies: buschka’sche Beschreibung; eines, Brä- 
parates-ıvion»iSchwangerschaft:im!: rudimentären) 
Nebenhorne (1:0) zeichnet 'sichidurch anatomische: 

Klarheit «und? Genauigkeit vaus. sıl>Die betrefiende! 

Kranke: verstarb im 13: Monaterder :Schwäangerf 
schaft »anıinnerer:Ruptur ‚und: Verblutüng. 1 Das; 
entwickelte: ‘Hormowar! dasılinkegiır&s (lag stark: 

links von‘\der Medianlinie des« Beckens; hatte : 

eine Maginalportion)»welcherinForm'und:Grössei 
keine Abweichüng von einerrgewöhnliehen' zeigte, 

der»iKöörper und!»Grund! waren: stark gewölbt;! r 
letzterer ins deri:A rtıunsymimetriseh; wriel ef bei 1 
Oblig.’quoadformam gefunden: wird ; Zugleich:bog: 
sich:öder Körper’. unter «inen ıstuhipfen; mach! 
'lmks offenen |Wihkel&egen: diese Seit&ihin! vom; 
Haälse:! abo Dies Schleimhaut, » 4+=6 Mm» 1 dick, ! 
wapiwöllig'iabgestossen undrbildete: seinen frei im: 
der; Uterushöhle»Jiegenden »Sackz+rühre + Dextur. 
war dievderiDeciduxz von !einem»Bievoder::Em-) 
bryo war im Üterus keine Spur zuhfinden.!)Der) 
linke: Bileiter!' normal und hattei'2Abdominal-! 
mündungenziderilinke Bierstock»henthieltisiein 

Gorp. Juts'veny'wie e3) im 3. Schwangerschäfts#) 
mönate»‘m’! der Regel‘; gefunden wird.i'! Däs! 

rechte !rudimentäre.: Horn warlyzu eidei An! 

einend» '-Stieleisitzchden enteneißrossemSacker 
umgewandelt , 'san!dessen:«lateralem »/Umfange) 
eine: seiner ganzen«Höhe entsprechende‘! Rissöff-! 

ming“sich «fand die »äusserer/Wand glatt; ohne; 

Adhäsionen,; die! innere «sehr vraufhridurch'stark); 

vorspringende ' Fleischbündel „welche meim'!ıden: 
Trab: 'carneae''des Herzens’ ähnliches! Balkenwerk:! 
erzeugten, und’ durch’ mitsihnen wwerfilztel Zotten») 
resteioder'Pläcenta, »welche letzter&'Augenscheim-) 
lieh» mit: der »gesammten: Innenfläche verwachsen! 
war.ısAusserderhihafteten'derouW anda'Bhitge:-: 
riänsel an,»!während der:«der!10sWochedent*; 
sprechende ';Foetus./nebst::Näabelselinurs:und zer+» 
rissonenHüllen, Ivon»vCoagulum: siuimgebenj»tin: 

derdBauchhöhle ; laglı';Die:Sackwänd;ı gegen: dena 
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Stiel:ihin 12»Mm.Ndickjsigegen: dies Rissöffnung- 
aufl:»2} Millimeter «sich verdünnend)y,s besassı 
eine |‘! ausgebildete is. Muskulatur;b das „innere; 
Kude:s des:i! Hornes: hing; durch: ee 
vommach: hinten» abgeplattetent! bandartigen 
Strang!‘ mit; dem linken ...Umfange«des aklerug 
zusammen; ein'Verbindungskanal ‚zwischeni-dem: 
rudim; :Hornesund dem, entwickelten-konnteisauf 
keine TWeise:,nachgewieseni werden Das, «sehe 
starke Lig. teres: ‚dieser: Seite sentsprang ‚aus der! 
oberflächlichen: Faserung des. Fruchtsackes;.. un 
mittelbar. ehe: ‚en sich, in» ‚seinen. Stiel, ifortsetzti; 
Den! \rechte;: Eileiter» istilängen» alsııden„linke, 
(4,2%, Cm. 0 in.das Uterusrudiment- geht»er nach, 
innen, und vorn. von..denRissöffnung unten einem: 
spitzen: naeh/‘lunten; offenen Winkel überi..Das, 
rechte Ovarium steht durch: ‚Ovar. VON! 
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grossen. Tumor, "we welche du re 'stz ink 
des schon c91 tr; Br Ba 
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und Kinslsbewegungen ihm ı wahrneliinen, it Das 
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nasse ‚bedeckt. Später: wieder ‚gerufen, 
nd er in der Scheide cin Scheilelbin, nach 
user dest: aus hemorzog, ‚Rechts. nisdfiihe 

r le efa ch ei © «weiteiO® ng. in 
din te ;heidenwand,' durch‘ welche, sich 


EEE ‚nalım ; dieser. 


seinen» Weg wieder durch» das. Reetum, “und. die 
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Foycht 36 Kae der yon Cook (13) | 


besch tigbene, l Er beira raf Bu Frau, welche _ 
sch a ao keyfap kehren un deren vierte 
sel alıne ISsc chaft ohne be eute er: BEER 
Tale ei der eb Eh er Bauch 
b 10 ıs ‚lin it @r T3| 


‚ausgede it, die "An- 
sehn ieb in; ie ‚runder, 
haft. 


N ‚me Rohe 


- N 

Me 
hi el a 
H, ei F; ” 


chwangerse „ZU; 

komm ki. es x. liessen sich . „sehr 
FRI, nit, i. 

deal fi che Uteringeräusch ‚war 

Ir a a; sa 4) A hg 2 En u 

übe H inem, ae n,,; B ii i; Tumors, au ‚tal. 

le Hz. Sen i Me der ‚Herztöne waren. 
laut, ., ir 8 } 

ausserdem am ‚nächsten "Tage, 


die Wehen bar Je fand man in der 
Kreuzbeinaushöhlung Veine ründe, feste und resi- 
steniten &eschwulst,. welche»nicht luetuirte, keine‘ 
Beweglichkeit ‚zeigte :undiiden Beckeneingang so 
verengte; dass mänizwischen !ihr undbiderScham-' 
fuge:kaumnzwein Finger veinführeni:s konnte; x,der! 
Muüttermund } konntersnicht entdeckt »werden;ein; 
kleiner:«;T'heil...desi kindlichen» Schädels «wurde: 
über denwSchambeinen gefühlt.s!Inader/Chloro-) 
formnharkose::i gelang  &s,»! den’ Bamor:ilausı:i dem“ 
Becken: xzü schieben;. das; Kind:'zu- wenden‘ und) 
zusexträhiren, die: Kranke::starbiindess nach s48: 
Stundensam »Erschöpfungi:«iBeivder Section fand 
man «einen: Ausgetragenem:; weiblichen Fiöetus: in: 
dens unverletZtem Häuten ;-!die«: vordere !un&-äus-! 
ser& Flücheides/Chotionsswars glatt ind lag-dem: 
Baischfelle san J}udiesPläcenta,sass :anbeinen von! 
den vergrösserten: und ausgedehnten Fimbrien der‘ 
rechtem!Tube!»gebildetem »Kapsel;:i weleliessdürel 
zahlreiche und» festesA dhäsionen;|;mit-sdem:«Beris 
toneunmzbsäafnmenhingz:chnterhalb der'Geschvwulst- 
befandasichi dei’/ contrakirte:unverletzte'"Uterus;: 
imBauchraumssflockiges: Exsidat.o'; bumwelon ob 
-Josssea sib ‚asıloyobmmguN sb slais ukldıo 0a 
als ‚ısaasd lsiv oyıdmd ob yunlblsiwiad olleıl 
IE reed Abortus; und Moless/. sih dam) 
3b Hlscdal ob Yus nonodd) Dun »xolosl ‚uselos 


au ua EN, sur.JAyortemenfckes, 


S32lns a7 i) ae "Zwee i13° Av! IT H 


Kuh are I ke ischö, Ti, Po . Mov 
schrieben, _ doglj if, Via, BEIRSTRANERN EL 
Lehre vom Abortus ' Aber aupt urehfloch 


2} Stoheri"Stadiessen9 ABortioh! TIPBostön!! er 
-48ürg>Dounmals.Bebi 186B.ming mobnsgnil wahblinl 


a eh ötre, PEOVOQUG,)„PaT, imitation,., 


Peine! ir Betas lreang ab ah 
ni Kr in! deck land, 


rsten Schwangerscht Inter. Mio 
SelelGeh. KAToSupphop. kov Jemsltas u gib 
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Hegar., Die ‚a Birch Bpeityetion 
a eim Bi. BEN 


rt 18 


de 
% AR, LK) 


2 Dehrn TEL rs re von her Ar ‚frühe-, 
ne er bie. KAL, p. 30. 
hir ag Cases shewing sa Hit making 
> cAref" un IE examination and . insp6etion’' of elots’ 
‚sein haemorrh. «after. 'abortion. en ‚Journ.- Apr. 

arte at hun an 


Pr f 
re‘ A 


Baer, ‚cas. 3: retent., — ‚plac. a in San {enRep 

ach ur Kr faut, de, ‚delivrance, ‚ Bullet. hera 
ge a 
Mn bi A KnE, lgekse of the "Ovum. ' one 


©=  Mem. on’ diseas. of’'women.'p.'392, S mınn Dun 
10: Graily Hewitt, On vesieular mole. Lancet. Dec. 1863. 


11. Hubbanier.‘'Moölenschw. neben einem normal gebildeten 
+ Eies: Zeitschrs hai -Wundärzte u. iehärtehalter, XI 
Zy 1863, P-.186. rl st Ä ER IS 4] en Yi 

12. Guichard. ‚Zur Zmiası, der Molen. "Nach Arab. "gensr,, 

„Datz. 1863, in, Schmidt’s, ‚Jahrb. 121. p- 326. ii] 

18, _Pichon. Ace. prematurd , — expuls. d’une ‚mole deux 

er „ Jours apres Paccouch, "Union. 112. 1863. 


14. ", Wistrund. Zwei Fälle "von Früchtabtreibung‘ dr 
Drücken’ auf“ den'''Unterleib |des’ Weibes. Nach der 
'» Hygica. »Bd.x:23. «in Henke's; Zeitsehr.of. die, Staats- 
Pr re, Heft. 1863,,,... und FH hass 
ab een). sn art 
en welcher, sich. ‚feiher al ‚mit, ge ar 
galen Seite des. Abort: beschäftigt, hat... und, de 
dureh. in; ‚seinem; ;-Heimathlande. ‚viel, Gutes. 'ge- 
wirkt. zw. haben (scheint, ;behandelt, in,.dem. ar 
eitirten Aufsatze> (2). die, rein. ‚geburtshülfliche, 
Seite; der «Fehlgeburt; . in, allgemeinen. Bemerk-ı 
ungen, welche. ‚als, Einleitung, zu, späteren Mit-. 
theilunigen' . dienen. ...sollen, ; zeigt. er,.,,wie; ‚wenig, 
noch die. ,‚Aetiologie, des, Abort, speziell. ‚dessen, 
en mit aexyglien, Armeen wie, 


PR kind 
MErZASTESt 


aaa ea at en em jet ‚präven-, 
tive Behandlung.des Uebels,, stehe; \noch,;nicht 
einmal, über! die Häußgkeit;ider Rehlgeburt. hätten 
wir; zuverlässige, Angaben, „wie „dieses. klar aus 
der. grossen Statistik; den Anstalten:und, der ‚pri-. 
vaten Iefshmung: ‚erkelle.. enswilsd aslara. mb 
wen else 03 lan foir ‚edel ıdbilnabromweens dei 
om des Nomen der VUnion; vom. Hebra 

1868 stheilt: Perxin, (3), mit, .dass eingsähu,.ker! 
kannte Hebamme jedes Mal. ;wennissie, während. 
ihrerj,, Schwangerschaft, eine, Geburt(. ‚abwartete,. 
in„Kolge,davon Wehen. ‚bekam; und: zu; früh iger; 
barj er;„bezeichnet) diese,;.Kirscheinung.. alsı,.die 
Wirkung), einer/nexyösen Ansteckung, und, bezieht: 
sich zur IHustration,auf analoge,,an ‚Kühen gen, 
machte,‚Beobachtungen,, Gegen die; Richtigkeit, 
derxletzteren,‚T’hatsache tritt inder,eitirten;Gor- 
respondenz, Durand-Fardel, auf; „für, „dieselbe, ‚err. 
zählt... diegRedaction,,,.Beispiele,; ‚und, führt .»zu- 
Gunsten; ihrer -auch.; die. ivon;;‚Bouleys,und Regnal, 
im ;Pigta,de „Medic. ‚veten,Artikeli,., Avortement‘ ı 
ı gemachten „Angaben ‚auf nach, welchen zu. den 
Ursachen des Aboxtusj,bei ‚Thieren,„anch, die. 
Nachbarschaft,,eines;abertirenden ‚Weibchens,..gen 
höstino.(Auf; jeden; A’all ist, die, ‚Erscheinung vom, 
owossem; Interesse,.da sie einen/disekten Einfluss, 
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des‘ Gehirns "auf, den Üteris zu 'doeumentiren 


scheint; _ sie "wird es um so mehr, wenn sie ‚sich 
für das Thier bestätigen. sollte, bei’ "welchem, ein 
gemüthlicher, _ „moralischer* „ Einf luss schwer 
nachzuweisen. ist. ı ‚Ref,) —.Es gibt. ‚sich: in. der 
Jüngsten Zeit wieder ein löbliches Streben’ künd, 
auch in den dunkelsten Theil der patholoßtsthen 
Anatomie und Histolo ie,‘ ‚m die: des "Eies 'ein- 
zudringen und so die jisher' unbekannten, ‚höch- 
stens , vermutheten . Ursachen ‚der Fehlgeburten 
und mancher Krankheiten. .der Schwangeren zu 
finden ;bier ist. moch. ein. weites Feld der: Unter- 
suohting offen,: welche letztere freilich auf. andere 
Weise 'angefasst werden muss,’ als es“ mit’ der 
Mehrzahl der bisherigen Arbeiten "über die Ano- 
malien der Eianhinge geschelien ist. "Während 
Dohrn (6). ‚eine Reihe von Untersuchungen 
junger Abortiveier 6 einwöchentliches, 1 drei- 
bis, vierwöchentliches, verschiedene, Eier mit, de- 
festem. oder. in ‚der Entwieklung: zurückgebliebe- 
nem Embryo, je‘ eines‘ mit‘ ‚abiorıier Deeidua- 
bildung und Hydatidendegenerätion "der Zotten 
des Chorions, sechs mit Anomalien der Nabel- 
schnur, zwei mit zu Grunde gegangeriem Frueht- 
kölpch)r" nur’ casuistisch” ohne weitere’ Reflexion 
mittheilt, hat Hegar'( (4) sehr riehtig den Boden, 
auf gerehlen‘ das 'Ei''sich-'entwickelt und dessen 
krankhafter Zustand wöhl zu Störungen in’'der 
Eientwieklung führen" muss, 'in Angriff ' genom- 
men; nach Schilderung‘ des normalen Verhaltens’ 
der hypertrophischen Dterinnueoye erläutert er 
eine grosse Zahl krankhafter Veränderungen der=' 
selben; sowohl der‘ Dee. "vera als'"der 'reflexa 
und der'Serotina;’ "angeschlössen " sind’ Mittheil-' 
ungen über pathologische Zustände‘ ‘der beiden’ 
Eihäüte und des "Embryo, über den Abort im’ 
Allgemeinen, und Schliesslich 14 Beobachtungen. 
Von Interesse’ für 'die praktische Seite ‘sind’ be- 
sonders ' die’ Bemerkungen über "die Fehlgeburt 
in den ersten Schwangerschäftsmonäten:' diese 
ist ausserordentlich häufig, viel mehr so als man 
glaubt (Vert:' sammelte 'allein’“ innerhalb 'eines 
halbe Jahres 35 Aborfiveier in’ seiner Vater- 
städt, in’ welcher die’ Zahl der jährlichen recht- 
zeitigen Geburten ' etwa’ 650 beträgt), "und 'er 
schlägt ‚die‘ Frequenz (derselben auf wenigstens‘ 
T'’zu 8—10° rechtzeitigen Geburten” an.’ Die 
Entstehung der’ pathologischen‘ Veränderungen 
oder Bildungsanomalien, ‚welehe man als’ die 
primären’ ‘oder’ ‚ Hauptursachen des Abortus zu’ 
betrachten hat, fällt nun fast: nie mit’dem’ Zu- 
ständekommen. jenes, mit der beginnenden‘ Aus-' 
stössung des’ Eies zusammen; "die Blutergüsse‘ 
um" und jin"das Ei sind fast’ immer von frischem 
Datum, dafür. ‚aber findet man meist anderweitige 
Veränderingen’; deren Entstehung" hachweisbar 
sehr weit’ zurückfällt und welche. als die 
mären' Ursachen anzusehen sind) indem’'sie' ker 
die Prädisposition zu der" Apöplexie'/herbei= 
führten. Diese Anomalien lassen sich! in’ zwei‘ 


LEISTUNGEN IN !'DER'! GEBURTSHÜLFE 





Categorien’bringen, je nächdem "sie" 
mütterlichen’'oder dem foetalen "Antheile dere 
gebilde angehören; 'die Entscheidung, ''wohin'sie' 
zultöchnen, 18bsiln speziellen‘'Falle oft’ äusserst‘ 
schwierig‘, Odalisdhe d Veränderungen ’'des einen’ 
Theiles’'sehr bald’ solche‘ des anderen nach'sich’ 
ziehen ; “die‘Unterscheidung 'muss' aber’ schon'# 
priort festgehalten werden)’ da''das Ei gewiss’ 
selbstständig erkrankt (es hat ja seinen bestimm- 
ten, Bildungstypu: ‚da ‚allgemeine Erkrank- 
ungen der He B und jene Afteti DE m 
Sexualapp arate wesent ich hr Bild Er 
wicklung jenes einwirken, Ä Deshalb lm 
Studi ium der Deeidua der, Fang Iweg, „auf, wel- 
chem wir zur | Erkennung Kinflusses gel an- 
gen, den, der Mutterkörper, Ag die ale 
wicklung ausübt; die eränderungen im diree e 
Austausche Zwischen, ‚dem Blute der Mutter ‚un 
den Säften. des, In TyO | ‚können „\ wir ‚kaum, d le 
Untersuchung ‚u unterzichen, "höchstens ä noch. in 
der. Richtung der Kinwickung, ‚welche eine ver ü 
änderte Blutbeschaffenheit auf die Bild dung, ler 
Uterinschleimhaut hat, , 


BET a 'E 


ung & 


Si 


ie ee 


Alsıdie en lesischais Verhältnisse, dee ‚müt-' 


terlichen: Antheiles, : welche :man- unter den» Ur= 


sachen des Abörtes aufführen kann, werden von! 
Hegar: bezeichnet: Primärer »Bildungsmangel: der: 
Reflexa,'acquirirter! Sehhwund: derselben, abnorm' 
geringer oder 'äbnorm zw grosser ' Umfang; 'der 
Serotina ; Hypertrophie' der Drüsensubstanz und! 
Cystenbildung 'der. Vera und‘ auch, wohl der 
Serstina, dievinterstitielle..Hypertrophie «der Vera! 
(Virchow); »Exsudationsprozesse” dieser Membran;! 
vorzeitige Involution und’ Atrophie derselben und» 
der Serotina. Hyperämie‘und' Extravasate sind: 
selten: die alleinige“ und‘ »primäre‘-Ursache_ (der: 
Fehlgeburt ; sie: sind’ als; secundäre Prozesse auf 
zufassen, indem die‘ erste‘ die! Verbindung! des. 
Eies mit’ ‚dem Uterus’: lockert »/und so »Zu':letz-! 
teren führt. | Die: pathologischen‘ Veränderungen 
der: Decidua‘ wirken: aber‘ auch noch: in |der»' Artı 
auf das: Zustandekommen des’ Aborts' ein,’ dass: 
sie die ‚Bildung des Embryo''ganz'hindernsoder‘ 
seiner‘ Fortentwieklung' in’ den Weg treten'.oder' 
den Schwund desschon entwickelten verursachen; 
so erklärt sich das Zugrundegehen, die mangel- 
hafte Entwicklung des Embryo viel besser, als 
durch die Annalime einer vomBlutergüssen zwi- 
schen Reflexa und Chorion auf den Inhalt der 

Eihöhle geübten Compressiön. "Wie Lagever- 
änderungen ‚ete. des Uterus „auf, d die Entstehung 

# 4 

von Abort wirken, ist, bekannt; sr führen zu 
Ernährungsanomalien. der } Decidua., 


„Bezüglich .der; in den eig Eaeiäi 
bilden liegenden primären‘ Ursachen‘ der 'Fehl- 
' geburt hat’Hegar nur eins bestimmt nachweisen 
können, ‚nämlich eine Insertion des Nabelstranges 
oder des. Verbindungsstranges. des Embryo in 
die Reflexa, entfernt von der‘serotinä, in Folge 
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welcher «Anomalie:der N genügende Nah- 
end beziehen kann: «| Be ee 

Von besonderem: Interesse ist noch der Ein- 
Fe Nichientreibteindgnddon> ‘des Schwündes 
des. Embryo+ auf: die: Entwicklung der Placenta: 
der Gefässreichthum ‚der. Serotinai steigert sich, 
die Bildung‘ ektatischer: Gefässräume geht ‚sbich 
dann vor: sich, wenn die Vereinigung der Foe- 
talgefässe mit den Zotten an dieser Stelle nicht 
zu Stande kommt, die Plac. mat. entwickelt 
sich ‘auch ohne‘; die "Place. ''foet.; früher oder 
später entstehen ‘in ihr Hyperämie'"und' Extra- 
AERO: dann Ar MEN herbeigeführt 
... 








et a TERRITE 
’ 22 Fat BEP pe a: ra 
ch einem’ iptkerune sh (5) bespricht 
H egar in‘ Gemeinschaft mit ' Eigenbrodt eine 
besondere ‘Affeetion' der Decidua, die Apoplexie 
derselben.‘ Diese kommt auch. bei Nichtschwan- 
geren. bisweilen vor, 'und die Verf. handeln beide 
Formen: ab, wieder‘ in’: derselben’ gründlichen 
Weise‘ genetisch, “wie ' wir "es‘-von ihnen 'schon 
gewöhnt sind. Es ergab "sich, dass: an der 
Mehrzahl ‘der bei''normaler' rechtzeitiger Nieder- 
kunft' vabgehenden Nachgeburten das Chorion 
fast in seiner ganzen “Ausdehnung einen Deci- 
duaüberzug’ hat, 'welcher:' aus‘ der Reflexa' und 
einer 'der‘Vera'\angehörenden Schicht | besteht. 
Bei‘ der Geburt‘ wird'häufig ein Theil der Vera; 
durch Blutergüsse 'losgerissen: und von solchen 
durchsetzt, ausgeschieden; dies ist ein physiolo- 
gischer Vorgang, durch die Involution des Ge- 


webes bedingt und durch die Contractionen der. 


Gebärmutter zu Stande gebracht. Unter ge- 
wissen Verhältnissen, wie bei mangelnder Con- 
traetion; des. Uterus, bei festerem Anhaften einer 
Schleimhaütpartie, treten‘ hierbei Krankheitser- 
scheinungen auf, wie innere Blutungen, heftige 
und anhaltende Nachwehen! An’ den 'abgehenden 
Nachgeburtstheilen. finden sich auch nicht selten 
apoplectische Heerde älteren Datums in der Re- 
flexas.und, zwischen ihr und der. Vera. . Bei 
Abort und Frühgeburt ‘aber: ist. die-apopleetische 
Destruction jener beiden Membranen | ein ‘sehr 
gewöhnlicher ‘Vorgang; in»-Folge ‘der geringen 
oder fehlenden Involution des Gewebes und des 
hierdurch! bedingten festeren Anhaftens ‘der Se- 
rofina und Vera ist die Losstossung und Aus- 
scheidung dieser‘ Theile ' nicht iselten: ‚verzögert 
und‘ findet nur in‘ längeren: Zeiträumen statt; 
während dessen blutet ’es, zuweilen sehr ‚copiös, 
oder es ‘zeigt: sich‘ ein übelriechender ::missfar- 
biger‘ Ausfluss ; ‚dabei erfolgt die Involution des 
Uterus langsams ' In: den ausgeschiedenen Blut- 
massen lassen «sich». grössere ‘oder. kleinere, zu- 
weilen'nur' dureh das'»Mikroskop‘. mkelugicbane 
Theile‘ » der; Üterinschleimhaut .entdeeken. — 

Aueh während der Menstruation: kommen. and 
pleetische: Zerstörungen der Gebärmutterschleim- 
haut vor; die Gewebselemente derselben: lassen 
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sich zuweilen ebenfalls‘ nur! EEE i er 
den abgehenden ‘Gerinnseln "nachweisen. 

treten nach Menopause , Blutungen, ‚auf, aaa 
sehr. ‚hartnäckiger Natur und mit er Ausstos- 
sung. ‚ apopleetisch zerstörter 'Schleimhaı utstücke 
ver bunden sind; in solchen ‚Fällen nun kann es 
zwei elhaft werden, ob hier eine Conception an- 
zunel men sei oder nicht. a a ne 


" Copeman (@) zeigt an 8 kurz und klar er- 
zählten Fällen, wie oft ‚Geburtshelfer aus irgend 
welchem Grunde die Besorgung der Entfernung 
der Eireste nach Abortus unterlassen, so, Ver. 
anlassung. zu Blutungen geben, welche letztere 
nur nach Beseitigung der Reste — sei es direct 
oder nach vorhergegangener Tanmponade .— ge- 
stillt werden. Nur , in einem Falle fand. ‚Cop, 
keine, Eireste, sondern nur. ‚einen eitrigen Aus- 
fluss ‚nit ‚der Blutung. Der 6. Fall ist ‚von 
besonderem Interesse; als ‚die Hämorrhagie mit 
kurzen. Unterbreehungen 4 Monate, lang | nach 
statigehabter Fehlgeburt, gewährt hatte, ‚fand ( ©. 
in dem retrovertirten, von ihm, Worker aufge- 
richteten. Uterus. die Placenta noch ‚gänzlich ad- 
härent. und deshalb nicht. in. Fäulniss („there- 
fore not at all decomposed“?). - Mit den Fingern 
schälte er die Masse ab und dann stand die 
Blutung; um’jene zur Ausstossung zu bringen, 
tamponirte, er. die Scheide, und nd andern 
Kasen rien Ingo in, a ‚hegsndi ÄBRLTSSHNE 
von vn (8) he Beobachtung, wel 
ehe: in, Semapihen wm hanfete anal ID 

ae 

"MP Clintock theilt in. ‚seinem be 9), das 
ei wasi.er in. neun Fällen. ‚von. Traubenmole 
Ermeiilansnsertiros ‚beobachtet. hat; : 5. exquisite 
sind: ausführlich: erzählt,. darunter einer, ‚in! wel- 
chem „die Degeneration in situ. im Uterus. dar- 
gestellt ‚ist, ‚indem. die, Schwangere unentbunden 
gestorben war ‚(es.\ist. zu bedauern, dassı.das 
Präparat iin. Bezug, auf ‚die. Verbindung ‚der. ent- 
arteten. Chorionzotten mit; der! Uterinschleimhaut 
nicht genauer untersucht ist. Ref... Ferner 
wird die Abbildung einer: Cystenbildung ‘in der 
Placenta gegeben; die 'Blasen sitzen unter dem 
Chorion,' sind augenscheinlich “nur durch! 'seröse 
Ansammilungen gebildet, und: haben‘ also nichts 
mitis.der ‘in’ Rede stehenden: "Degeneration zu 
thun.. ‘Ueberhaupt ist die Unklarheit auffällig, 
welche bezüglich : der Genese ' und: Bedeutung der 
hydatid, Entartung' des‘ Chorions :documentirt 
wird); so©dass. die Frage noch diseutirt, freilich 
vorm‘ Verf. ‚bejaht wird, »ob die Affeetion ‘immer 
die Folge. einer Conception' sei. 'In‘Betrefl' der 
Avetiologie, Diagnose und: Behandlung‘ wird: frü- 
heren 'Abhandlungen; besonders «der von! Zlewitt 
(Obst. Trans, » Il.) sauf ‚welche überall! Bezug 
genommen. wird, nichts‘ zugefügt, 'Unerwähnt 
wollen iwisändess«nicht lassen, dass in: einem 
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der 9 Fälle: ‚das Embryo'in..den sabgeg; 
Massen ‚sich.noch nachweisen liess... 


_ Hewitt (10). bespricht, nach, Erzähl lung, ei 





ir Br 


Falles von Blasenmolenschwan erschaft, welc e 
nichts. ‚Besonderes ‚darbielet Blutu u, Abang 


blutig- seröser Flüssigke ah. ER: „von 
datidenmassen während zweier Yonalk Diner 

des ganzen Prozesses fast 6 ‘Monate Ba dem 
muthmasslichen_ „Beginne der. Schwangerschaft) 
— die Genese dieser olenart, 'welche er im 
Tode des, Foetus "und dem. Fortwachsen des 
nicht völlig. aus "seinem Zusammenhange mit 
dem Uterus. ‚gelösten Eies,_ also der Wucherung 


der Choriönolteh, findet. In, ‚schon ‚früher von 


sache der Frucht al "gewesen, 
in allen 3 hatte partielle Abtrennung des Eies 
stattgefunden (unvollständiger Abort), in jedem 
dieser Fälle ‚war die, Zeit dieses Ereignisses 
ungefähr 6 Wochen nach der ‚Conception a 
dass hiernach ‚die blasige Degeneration der, Zotten 
am, "häufigsten 5, bis 7 Wochen nach Beginn der 
Schwangerschaft eintritt, ‚Da. die. "Ängmalie, auf 
eine, traumatische Ursache ‚sich | zurückführen 
lässt, so beruht. sie. „nicht auf spontaner Erkran- 
Ban ist also ein PARROIRBESES, ‚Produet, ‚ZU 
fälligen. Ursprunges. 


HIS YEH h Fr 


Hubbauer (11): erzähle von einer zuni vierten 
Male schwangeren Frauj' welche im’ zweiten 
Monate” vori'zweiliäh einänder hängenden’ unver- 
sehrten ‘Eiern, ‘deren jedes für sich bestand ünd 
die Grösse eines "Taubeneies "hatte, abörtirte, 
Das eine enthielt einen normalen Pr mit 
Pruchtwasser, " das’ andere blos’ letzteres ''ohne 
eine‘ ‘Spur vom E mbryo. —' Eine ändere‘ dritt: 
geschwängerte Frau 'gebar im 7. ‘Monate nach 
reichlichen ‚Blutungen ; die spontan abgegangene 
Placenta’ zeigte an (der'foetalen Fläche eine ‘zum: 
genförmige fleischige Masse von ziemlichem Um- 
fange. ' Beide Fälle sieht ‘der’ ‚Verf als mehr- 
fache‘ Schwangerschaften ''an,.'bei welchen ein 
- ur Zuuee und‘ zur sn Deringe führte lo 


iu Teig. Kin 

H Ghichan (12) rälke ‚eine ‚ Hleischmole; welche 
14: ‘Jahre nach einer Zwillingsgeburt -abging,..als 
aus: einem ‚damals .'zurückgebliebenen » Placentä+ 
reste.; entstanden! ansehen. »''Die Menses. waren 
12 Jahre: .Jaug: nach «jener Entbindung: immer 
regelmässig gewesen und erst’seit einem Jahre 
in Metrorrhagien übergegangen ; die abgegangene 
Masse hatte den Umfang von: 1:Dm. und: das 
Aussehen: von in häutigen ‚Schlingen: "gelagerten 
Fleischklumpen; letztere .trugen'» nach ı Robin’s 
Untersuchung ' den Charäcter :des Muskelgewebes 
des: schwangeren Uterus an sich. (Da ‚von einer 
Mole‘ zu ‚schwatzen, ist doch: wirklich'.'zu :viel! 
Ref.)‘! Die Schwangere, welche 'denGegenstand 
von Pichon’s ‚Mittheilung‘ (13) ‚bildet, werlitb..in 
Folge eines Falles im: 8: 'Monate‘.eine ‚Frühge- 
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bart, und.die.todte Frucht kam. in..ihren Häuten 
zur Welt; zwei Tage. später ward‘ eine Masse 
von der Grösse einer. Doppelfaust.. ausgestössen, 
die..als.Mole bezeichnet, :. aber nicht.. näher. be- 
schrieben: wird,» so: dass es zweifelhaft. bleibt, ‚ob 
man es. wirklieh.,.mit einem zweiten ‚Eie oder 
nicht etwa mit.einem, ‘durch Retention im Uterus 
vergrösserten: und: veränderten Coagulum zu ihun 
hat. (Ref.) sam eh ası Km 8% IE Ir ENe 
doysimher: Asa Aal ah eemaıl. aber 34 

«»Von.den beiden durch Wistrand (14) publi- 
cirten: Fällen ist. .besonders der ‚eine»nicht.ohne 
Interesse, ‚ weil: hier ..die. .den Abort: erzeugende 
Ursache nur aus dem Obductionsbefunde iser- 
schlossen werden konnte: im parietalen Blatte 
des :Bauchfelles, im: grossen und kleinen Netze, 
in. dem:Gekröse: des Colon, ‚dem retroperitonealen 
Zellgewebe,.. unter: ‚den Nierenkapseln ,.in..den 
Nierenbecken, unter. »der..Serosa. des Uterus, «in 
den:.Falten. der : breiten Mutterbänder: und unter 
der -Scheidenschleimhaut fanden: sich zahlreiche 
kleinere,,und ‚grössere »Extravasate,. welche nur 
durch: ein»-Hinderniss des-Blutlaufes im Systeme 
der unteren. Hohlader- entstanden: sein 'konnten, 
und als solches: musste ein‘ von: aussen »wirken- 
der: Druck angenommen werden. — Ein anderes 
Frauenzimmer:- ‚erreichte ‘durch .:i wiederholtes 
Drückenlassen ı des: Bauches . (Zusammenpressen 
von ’der: Seite her, » Druck) :von'’.vorm) «seinen 
Zweck , ans ahers ‚für längere: Zeit (bett- 
ee it ll eh 
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INC Pfeiffer. "Die Quetschung der'Pläc Pe Ein‘ Bei- 
trag. urdHchindhnig der; Plac. praew.:) Mon: (6. Geb. 
v4 NFL,, P- 207,,, yygH ale ne Brenn 


2. W. H.,Moor,.;On, a nen; mode, ‚od proceeding,‚in;Pl, 
‚;.Pracv. . 


z ‚Med. Times. May. 1 ri Por Sie Nie uf yo: 33 iM 


3, "2. Schuchardt. Seltener Fall ‚einer ‚eigen aanlig ‚Be 
ua stälteten. und gelagerten PI. praev. Shie irhaltung f Zn 
“\ Mutter und’ Kind. “Mon. 'f. Geb. "XXI. p. 180% FuN 


1.0 ."Rigden\ 5 neige cases"öf Pl.’ praev, Brit. Med. Journ. 
ie Noya 1862 nl meld er Tarnu 
5 @. Pinzocaro. Erhohlagiat ee  Gaz. med. 
3; Kal; Lomb,, AR 1862. unisutyral abnakl Wehe 
6 ferien aBegpndary, Anemorthags alter parturition; 
BET RP AT Inne anitor 
ssIst nun: die ‚Bearbeitung eines vom Verf. im: 
Dubl. Quart. Journ. of&Med: Se: 1851: ver: 
öffentlichten Aufsatzes.. -Als»Ursachen der: Blut- 
ungen: im Wochenbette werden bezeichnet: Kreis- 
laufsstörungen, Atonie-des Uterus, :Zurückbleiben‘ 
eines Nachgeburtsrestesı oder 'Coagulumsin.letz- 
terem,, » Polyp ‚ı Inversion‘, ‘schliesslich : Berstung: 
einer „uterinen) Hämatocele“ ; unter Umständen: 
kann ‚eine Blutung auch bedingt: sein durchulce- 
röse: Zerstörung. der Scheide ,. ‚des, Uterinhalses; 
durch‘ Neubildungen am letzteren, undi,durch; 
Constipation. ) ab ser etc 
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1.,,@., Braun, ; Ueber :.die ‚Transfüsion||'beil Anämie ‚nach; 
sudAlekrarthagien,, Wien. ‚med, Wechenpehn.; 20 2, 
1863. 


rt 


Ei Thon +. Vtansfugion m mit ‚ glücklie chem | Hrtolge, Langer, i 


"S "März. 1863. 


9. ara Hast VB Traristäston”in "der Geburts- 
/hülfe,' "Brit. Med! "Tom. "Aug. 1863: br a 
irisad neu ee ah e ah 
Zu »den Bkinrilängenfeingtn cr Dh: die 
ber welche den: Mutterkuchen: selbst in An- 
griff nehmen’ und die Blutung an’ ihrer Quelle 
zu stillen suchen,’ fügt Pfeiffer (1) eine neue 
Methode: Wenn die ganze Hand in die hinrei- 
chend "vorbereitete ' Scheide geführt‘ und ‘’ der 
Muttermund bequem erreieht wird, und däs 'vor- 
liegende Stück” der Placenta‘ mit‘ den Fingern 
gequetscht» wird, darauf I oder 2 Finger rings 
um das: Orifieium zwischen Placenta und: Uterus 
auf 3/,—1'* fortgeschoben,; endlich im Umfange 


dieser Trennung: die Uterinwand mit den Fin- 


gern‘ gestrichen’ 'und' leicht gedrückt, ebenso: die 
Placenta' ' gedrückt: und‘; möglichst ‚ gequetscht. 
wird — so: steht\die "Blutung: und: kehrt im‘ 
Laufe ‘der ‘Entbindung, wie diese 'auch erfolge; 
nicht ‘wieder. ' Diese 'Methode‘ist also eine Mo- 
difikation der in ‘Abtrennung des Kuchens be- 
stehenden; 'indess’ auch bei'nur theilweiser Tren- 
nung “hemmt die Quetsehung, welche Uterinwand' 
und: Placenta dabei erleiden; allein und: unmit- 


telbar .die'Blutung in’ den''betroffenen Theilen;; 


es»ist nun "anzunehmen, dass bei "dem neuen 
Verfahren; welches ‘die Quetschung ‘zum Haupt- 
zwecke macht, 'auch die von dieser nicht: getrof- 
fenen ': Gefässe "sich durch ' den: fortgepflanzten 


Reiz! 'contrahiren und’zu bluten‘aufhören, ‘gerade; 


wie dies beim.‘ Tampon‘' geschieht. Denn nur 
durch ‚den' 'Tampon veranlasst; ‘ziehen ‘sich un- 
teres»’Uterinsegment''und Scheide zusammen und 
bewirken Verschluss 'der blutenden Gefässe oder 
diese VEREIN selbst‘ auf den empfangenen Reiz 
(2). Die Methode: will Verf. nur-da ange- 
rn 'wissen, wo: der 'Tampon als unzureichend 
sich: erwiesen ': oder’ wo ‘die "beschleunigte Ent- 
bindung nicht: durch die momentane Gefahr in- 
dieirt ist. Zu ihrer Ausführung muss die. Va- 
gina geräumig, der Muttermund über 1’ weit 
sein, um mit 2 Fingern vorgehen zu können 
(obgleich dies bisweilen auch mit 1 Finger er- 
folgreich geschehen könne); das vorliegende 
Gewebe wird möglichst zertrümmert, locker ge- 
wordene Theile abgepflückt und entfernt; mittels 
Streichen und Pressen wird, dann auf den ge- 
lösten Theil des Kuchens und die entsprechende 
Uterinfläche eine leichte Quetschung geübt, — 
Das‘ von Moor (2) als eine neue (!) Methode 
beschriebene Verfahren ist das längst bekannte 
der partiellen Ablösung der Placenta; ein Fall 
mit günstigem Erfolge wird erzählt, 


. Schuchardt (3) erzählt von einer sogenannten 
Pl, praev. succenturiata, wie sie Küneke und 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863, Bd, IV. 
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Hohl: schon beschrieben ' haben. Beir31/," Ci‘! 
Müuttermundsweite‘! (36jährige.'»»Viertgebärende) 
waren vorn rechts ‘die Eihäute und hinter’ den- 
selben der: Kopf, überall‘ sonst Placentagewebe 
zu. fühlen ; ' die Blutung ' war. | gering. "!Als ‘bei 


' einer Weite von 5 Cm. stärkere ‚Blutung)'eintrat,' 


vollführte : 8. die ‘Wendung, extrahirteirein«let 
bendes:Kind und : entfernte dies Placenta; das; 
Woehenbett verlief günstig.‘ Der: Kuchen ‘war 
in’ 2 Hauptlappen 'getheilt, von denen der rechts: 
gelegene‘ kleinere etwas mehr als: ‚ein‘; Viertel, 
der nach ’links: gelegene‘ beinahe ' drei Viertelder 
ganzen ‘Masse bildete; '''beide Lappen "waren! 
ziemlich kreisrund; der‘ eine von 9,::der ‘andere 
von: 15: Cm. Durchmesser, in: letzteren war’ der: 
Nabelstrang 'inserirt. ‘Durch eine 6‘Cm. breite 
Brücke, welche gleichmässig’von: Placentarmasse: 
gebildet wurde, hingen beide 'Abtheilungen: zu- 
sammen; diese Brücke ‘hatte auf’ dem: Mutter- 
munde: gesessen, welchem Umstande' ‘auch wohl’ 
der: günstige | Ren Sec Be ‘Geburt » re 
ben ist. | i usb Hanz ots | 


" Unter den. 9 von Rigden (4) Yale Fallen 
ist zunächst einer,.., welcher dadurch. von, Inte- 
resse ist, dass die central aufsitzende Placenta 
mit dem, Finger, durchbohrt (sie war so dünn, 
dass der Kopf ‚deutlich durchgefühlt ‚werden 
konnte) ward und der Kopf dureh die Oeffnung. 
herabstieg, wobei die. vorher ‚starke Blutung 
stand; später, fand es sich, dass das Loch genau 
in der. Mitte des Kuchens, zunächst der ar 
tionsstelle der Nabelschnur lag; das Kind war 
todt, die Mutter, genas. — Unter den übrigen 
8 Fällen. (2 Pp., 6.Mp.) war 6 Mal die Pla- 
centa central, 2 Mal lateral aufsitzend; 7 Müt- 
ter genasen, 1 starb an Peritonitis; % Kinder 
wurden todt geboren, 1zu früh geborenes starb 
bald, 1, lebte einige Wochen. In allen 8 Fällen 
wurde durch Wendung auf den Füssen ent- 
bunden, je 1 Mal wegen Wehenschwäche und 
wegen Querlage, nachdem in beiden Fällen die 
Placenta vorher schon entfernt war; in den an- 
deren 6 Fällen ging die Extraction, der, ‚Placen- 
tarentfernung voran, Rigden meint nur dann 
den Mutterkuchen vor dem Kinde forinehmen 
zu ‚dürfen, wenn ein Theil desselben durch den 
Muttermund vorragt oder wenn ‚seine Lösung 
sehr leicht, erfolgt. — Der von Pinzocaro W 
beschriebene Fall endete für Mutter und, Kin 
unglücklich ; die Behandlung bestand, in Tam- 
ponade, em Blasensprengen, der, ‚Verabreichung 
von Secale, dann wurde, die Wendung ausgeführt 
und hinterher zur Stillung . der „andauernden 
Blutung die Aorta, somprimirt, han Alles ver- 
geblich. 2 | 


' Ueber. die Krane Aa Blütes: ‚liegen 
mehrere Arbeiten 'vom Bedeutung vor, von: ‚denen 
wir. als..die! wichtigsten ‚die. physiologischen‘ Un- 
tersuchungen von’ Panum: (in Virchow's! Archiv, 
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Bd. 27) und''die statistischen.\von' Blasius\(in 
Monatsbl. f. med. Statistik, Beil. ‚zur. deutsch. 


Klinik, .11. 1863) und diesiin ‚der ‚Soc. ‚de ‚Chi-, 


rurgie zu Paris iim»- Jahre 11863 gepflogenen 
Verhandlungen (ef. Gaz.. des Höp.\ 96 »u. folg.) 
bezeichnen. :' Weber spezielle" Anwendung :der 
Transfusion: in der geburtshülflichen Praxis sind 
die oben eitirten ‚Mittheilungen zu nennen: die 
Fälle von Braun und Thorne ‚waren mit: Erfolg 
gekrönt. Der Braun’s (7) betrifft eine A5jäh- 
rige Frau, welchenach einem im. August über- 


standenen Abort » an:'Blutungen mit  Vorwärts-: 


beugung des ‘Uierus litt. »'Diese hielten bis:in 
den April'an,' und mächten die.-Frau' so 'anä- 
misch,. dass ihr Leben äusserst bedroht erschien. 
Obwohl. wegen ungünstiger Zufällebei.:der Ope- 
ration (die. Canüle: wurde ‚während ‚der Insection' 
aus der Vene’ gestossen) kaum‘ eine Unze Blut 
eingespritzt: ‚wurde, war «der. Erfolg doch.:ein 
überraschend günstiger ; 
frische Farbe schnell wieder, der’ Puls 'hob. sich, 
die Sinnesorgane wurden thätiger, bald stellten 
sich Appetit. und die Kräfte ein, so dass ‚die 
Frau nach 8 Tagen als Reconvalescentin ent- 
lassen werden konnte. — Thorne (8) wandte 
die Transfusion nach einem Abortus im 7. Mo- 
nate an, da nach anhaltender Blutung und 
künstlicher Entfernung der Placenta der fast 
pulslose, Zustand der Patientin jene Operation, 
als einziges Retfungsmittel erscheinen liess. 
Wegen Ohnmacht der Person, welcher das Blut 
entnommen wurde, konnten nur 2 Unzen injieirt 
werden; indess wurde bald darnach der Puls 
an der Temporalarterie. deutlich gesehen, und 
nur eine geringe, rasch vorübergehende Reaction 
ohne weitere Folgen ‚zeigte sich 12 Stunden 
nach der Operation. | 


die RD erhielt ihre: 
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praev. durch die Transfusion "es ermöglichte; 
die Kreissende zu entbinden, wäs diese ohne 
jene Hülfe bei ihrer grossen Erschöpfung wohl 
nicht ertragen hätte. Dass die gleichzeitige 
Anwendung weiterer Reizmittel, nicht,, vernach-, 
lässigt werden darf, ‚muss noch hervorgehoben 
werden; selbst die künstliche Respiration kann, 
wenn die Athmung erloschen, das Leben: Hoch 
erhalten, bis: die‘ Transfusion« mit Erfolg  ange-, 
wendet werden kann, wie dies zwei: Fälle von 
u. RER re ‚darthun so 

. ci sand sr ur non 

i Was für Blut. zur ati asien Iwer- 
in soll; steht noch nicht. ganz. fest. | Das Blut 
zu schlagen; hat zunächst : den: Nachtheil, dass: 
damit Zeit: verloren geht!;- ferner! ist: es.'zweifel- 
haft, :ob''ein seines: Fibrins  beraubtes' Blut die- 
selbe ':belebende Wirkung besitze;': wie reines, 
dessen Faserstoff und, Blutkörperchen: dem Mangel) 
daran im‘ Körper‘ abhelfen; | auch:.'kann nach 
Brown Sequard's Experimenten | geschlagenes: 
Blüt plötzliche: Gerinnungen und. den. Tod ver- 
ursachen ;:! und ‘schliesslich. muss’ man erwägen, 
dass in» der» geburtshülflichen‘ | Praxis‘! immer: 
reines Blut: gebraucht: worden’ist: Da: nun’'nach 
vielfachen : Untersuchungen die: Gerinnung; des 
Blutes: verzögert wird, ‚wenn man die. Berührung: 
desselben mit«der:Luft verhütet; da das Erkalten 
um einige: Grade unter), die. Normaltemperatür: 
die: Gerinnüng »nicht: beschleunigt, «und::da nach» 
Nasse Frauenblut um: 2 Minuten früher.‘gerinnt, 
als: : Männerblut.—: so; ist; 1); Männerblut‘ zur 
Transfusion besser '‚ als Frauenblut, 2) ein »Ap-: 
parat zum: Warmhalten des. Blutes‘ unnöthig;| 
muss 3) ‘darauf ‚gesehen;«werden,.. das Blut so: 
wenig »wie möglich‘ der: Luft auszusetzen, und 
4) die Operation: so sehr wiemöglich-beschleunigt: 
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" werden,..da das Blut 'höchstens':3—-& Minuten! 


G. Hewitt (9) schreibt. ‘die seltene Ausfüh- 


rung der Transfusion hauptsächlich 3 Umständen 
zu: dem Misstrauen. gegen ihre Wirksamkeit, 
welches durch die Erfahrungen der letzten Jahre, 
und durch, die Experimente” Brown- -Sequard's 
(Journ. de Physiol. I.) wohl widerlegt ist; der 


Schwierigkeit, ‚den, rechten Moment der ANNE 


rung zu erfassen; sowie, dem Umslande, dass 
meist die erforderlichen. Hülfsmittel, nicht bei 
der Hand sind, auch die genaue Kenntniss des 
Details der Operation fehlt. 
derselben stellt A, die bekannten Zeichen. des 
nahen Verblutungstodes® auf; indess auch. den 
Collaps ohne Blutung, wie ‘ein Fal von Soden 
(Med. Chir. Transact. XXX V.) beweist, in wel- 
chem acute Inversion des Uterus, ohne Blutung 
vorlag und die Kranke durch eine geringe Blut- 
injection augenscheinlich gerettet wurde. Nutz- 
los indess ist ihm die Operation, so lange! die 


Hämorrhagie noch 'andauert: oder deren baldige: 
freilich ° gilt 
da z. B. Waller bei‘ Plac. 


Wiederkehr : zu befürchten ‚steht ; 
dies nicht absolut, : 


"Als Indikation zu. 


flüssig bleibt:  Hewitt ‚gebraucht » den‘ Martin’ - 
schen: Apparat, an; dem .ers/den;Trokar durch 
eine :Lancette und zwei gekrümmte: mit’ Obtura-’ 
toren versehene Känülen ersetzt ';hatzdie,Spritze 
ist: die kämen mit): gehogenet ‘A usflüss-' 
on ib as ande? rd »N 


zu 
H 
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1. wr Bell. Bei, ‚vagina ‚luringe Fe ehild. i in aha 
men 3 hours; pelvig epllalitie;. recovery. Obst. 
Trans. pP #37: Ee 
2. Hubbauer. Spontane Ruptar der Gebärmutter" und der 
"Vagina, ee fı men ur ' Geburtsh. '1863. XVI 
P> 184, rat TR rer 
3 R.! Fowler, Tacer; of, kat Warink — a ediner Jagil 
‚question. „Med. Times. Nov. 1863. 7 „ulaledlnos. 
4. Molander. Fall von Rupt. uteri. ‚Hygica, ‚Bd, er; In 
Schmidts Jahrb, EEE 
5. Hawiland. Rupt. of the Uterus. Lancet. Febr 1863. 
6. Geissler. Gewaltsame Zerreissung der ‚Bauchdecken u. 
des schwangeren Uterus mit Austritt eines lebenden 
"Kindes. ‘Mon. f. Geb. XXT. p: 272," a Zn 
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% Bossi.. 'Thrombus vag. ‚'labii ‚major, feeti..et pefinaei 
„nach: einer Drillingsgeburt. REN für 
e prakt. Heilk. 16. 1863. 


8. Mm Clintock. Pudendal te Uterine Hämatocele, ‚Clin. 
"" Mem. on’ dis.’ "of women. 'p. 272. 

"Es werden "eine Reihe sölcher Thromben- 
Kaug im puerperalen Zustande mitgetheilt, 


% Hooker., Inversion ot the Uterus. Med, Times. Dechr. 
‚1863. ‘ 


vphl. ware. rabı Y a Id re 

u Bar (1) fand nach’ geschehiei® Zerreissung 
Hör Scheide den Kopf im unteren Theile - der 
Batichhöhle über dem’ Beckeneingange, " hinter 
ihm den zusammengezögenen Uterus, “über ihm 
die Därme, 'vor ihm "die Blase. Er legte ein 
rn ‘den ‘itder Hand in den ge- 

räumigen Beckeneingang‘ zu leitenden Kopf, und 
zwär al seine untere Seite; auf die näch oben 
sehende "Fläche desselben applieirte er die linke 
Hand!’ indem diese ' als zweites’ Zangenblatt 
PIWeR "brachte er den Kopf in den Beckenaus: 
gang, wo die’ Hand versagte; 'an ihre Stelle 
legte «er das zweite Zangenblatt, was wegen der 
Beweglichkeit 'des Kopfes nur ‘mit Mühe gelang. 
Die’ Entwicklung des Kopfes schien ohne über- 
mässige Gewalt unmöglich, deshalb schritt B. 
zur Wendung (9) entwiekelte einen Fuss ‘aus 
den Darmschlingen und der Nabelschnur, und 
brachte so das Kind zu Tage, dessen Kopf al- 
lerdings sehr schwer folgte. ' Die Placenta kam 
auf einen geringen Zug’ an "dem Nabelstrange 
zu Tage, 'ob aus dem Uterus "oder der Bauch- 
höhle, könnte Verf. nieht bestimmen. "Die Frau 
enipfand während dieser Eingriffe wenig Schmer- 
zen; das Kind wär 10dt.' Der hiss sass an der 
linken Seite des | Scheidengewölbes, der am 'Vor- 
berg‘ liegende Cervix und: das Corpus uteri 
waren unversehrt." Darmvorfall erfolgte” nicht. 
Der Ausgang ist in der Ueberschrift des -Auf- 
satzes erwähnt ;;, ‚ein,;Jahr später fand ‚der: ‚Verf. 
rer 2.,Monate, SEROPRRRBR ‚wieder. 


an re "Bubbauer' sche Fall ara betrifft. eine 
Eu ‚deren frühere. ‚Geburten ‚regel- 
mässig , verliefen. Im Laufe der Geburt sistirten 
die Wehen ‚plötzlich, und, es trat, Collaps .ein; 
der. am, Beckenausgange ‚stehende Kopf _ Bd 
spare, mit der. "Zange ‚entwickelt, das, "Kind 
todt geboren; die dritte Periode ‚ging, normal 
vor ‚sich, es contrahirte. der Uterus sich gehörig, 
aber ‚ die Entbundene verstarb-, schnell, Verf. 
fand Bei der ‚Section einen Nabelbruch, und in 
Folge d lessen beträchtliche Verzerrung der Bauch- 
eingeweide, namentlich ‚des Magens, „ı nach unten; 
auf dem Eiageen Netze 2 Unzen Coagulum’s 8, ,in 
der linken 1 Bauchseite 4 ‚Schoppen aus, Frucht- 
wasser und. ‚Blut‘ gemischten Extravasates ;_ an 
der Uebergangsstelle des, ‚Uterus. in die Scheide, 
in dem untersten Theile. jenes sich fortsetzend, 
einen 'Querriss, durch‘ welchen3) Finger in die 


SH 


Gebärmutterhöhle eindringen: konnten; die‘ Ute- 
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ruswand: an dieser ' Stelle erweicht. ——Aucli 
Fowler (3) erzählt von: einer Zerreissung der 
Scheide an ihrer Verbindungsstelle mit 'der 'Ge: 
bärmutter, ‚mit »lethalem. Ende. : Die’ Ursache 
war: in: diesem Falle wahrscheinlich 'eine von 
dem 'Ehemanne: vor. der Geburt verübte 'Gewalt- 
that, wie: dies.die Section ‚ergab. — Molander 
(4) fand einen Querriss an der: vorderen Seite 
des Mutterhalses; von dessen Enden sich die 
Continuitätsstörung der Länge nach | in. 'den 
Scheidentheil erstreckte; die 'Rissränder : waren 
dünn wie Papier, ihre Umgebung sehr gelockert 
die Conj. vera 84/,‘“ lang, frühere: Geburten 
schwer. - Die Ruptur | erfolgte vor ‚der Berstung 
der Eibäue In. Hauland’s (5) Beobachtung 
(36jährige Neuntgebärende) erstreckte sich die 
Verletzung auf der hinteren Wand der  Gebär- 
mutter: vom Halse bis zum Grunde; 'und es war 
das ganze Ei‘ vollständig: in: die : Bauchhöhle 
geschlüpft. Durch den Riss ging A. in letztere 
ein, fühlte dort. ’beide Nieren; zerriss’ die Eihäute 
und zog die Frucht'van. den Füssen‘ durch die 
Ruptur in »die! Uterushöhle; die folgende Extrac: 
tion hatte nur beider Entwicklung des’'Kopfes 
mit Schwierigkeiten‘ zu kämpfen, ‚denn der Foetus 
war ‘hydrocephalisch. ' Die al errign starb’ 6 
Danger nach der Geburt. + 


_ ‚Einen abscheulichen Fall von Zu as 
einer hochsehwangeren Frau durch einen. ‚Stier 
erzählt Geissler (6). Die Frau wurde im Stalle 
anf der Kette, an, welcher der Bulle befestigt 
war, hängend "gefunden, bereits sterbend und ‚nur 
noch ein Paar Male Athem holend. Am ‚Fuss- 
boden. unter der. Krippe neben dem "Thiere lag 
ein mit Blut und.Koth bedecktes, anscheinend 
unverletztes. neugeborenes Kind, das bald zu 
schreien begann. Die Öbduetion zeigte, dass 
das Horn des Stieres einige Zolle, unter dem 
Rande der unteren Rippen im rechten Hypo- 
chondrium, eingedrungen war und die Decken 
in fast querer Richtung bis, in die linke Seite 
hinüber zerrissen hatte ;, die Wunde bildete, eine 
etwas nach,, unten convexe Linie, Die Därme 
waren theilweise heı rausgerissen und zerrissen ; 
der obere Abschnitt der Gebärmütter fehlte 
gänzlich, ein Theil des rechts oben an ihr haf- 
tenden Mutterkuchens soll noch vorgefunden, 
der Muttermund geschlossen gewesen sein (G. 
hatte die Verletzung nicht selbst beobachtet). 
Weitere Beschädigungen waren nicht ersichtlich. 
Das Kind, ein Knabe, war ausgetragen, tnver- 
sehrt, Käed! die Nabelsehnur”mehrmals um den 
Hals; am freien Ende trug letztere noch ein 
Stück des zerrissenen, Mutterkuchens, 


Der Fall von Bossi (7) stellt eine enorme 
Ausdehnung ' des Thrambus dar, wie sie nur 
selten vorkommt, da ja Hämatome der äusseren 
Genitalien | in der ‚Geburt. überhaupt selten. sin 
Im vorliegenden Falle stand die Bildung‘ 
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Thrömbus in »'keiner »direeten Verbindung: mit: 
Väricen'an»rden Genitalien; i'iwahrscheinlich »er- 
folgte 'die«“Ruptur der «'Gefässe während »der 
letzten 'Wehen der: zweiten’ Periode. ıDie,Ge- 
schwulst :batst' auf leichten -Druck und entleerte 
so viel Blut, dass schnell: die»Erscheinungen (der 
Verbluütüung eintraten. «Die Colpeuryse: und nach 
ihr; die «Einführung «von +Eis ! in die Scheide 
machten der: «Hämorrhagie‘ übrigens : bald’ ein 
Ende. Unter: wiederholtem Abgange von. .Coa- 
gula,. später seiner »bräunlichen : übelriechenden 
Flüssigkeit, «unter 'einer.tönisirenden: allgemeinen 
und reizenden »:localen Behandlung (Insection 
von Fr eg Bing: die: Heilung glücklich. von 
rer z gl 


| Von ‚einen N erst amı6. Tage 
des Wochenbettes: sich zeigte, erzählt Hooker 
(9).»+''Der.'Gebüurtsverlauf‘‘ wär. ganz! normal mit 
Ausnahme £iner Verzögerung der 3.'' Periode, 
inswelcher: die :Placenta’'nur' langsam und unter 
vielem» Drängen: 'abging«:und'»welcher leichter 
Blutfluss' folgte, Schon‘ am 3. | Tage des Wo- 
chenbettes'; klagte! ‚die: Patientin‘ über schmerz- 
haftes! Uriniren, die; Gebärmutter ' war damals 
äber:noch: normal gestaltet und richtig gelagert. 
Als Verf. am 6. Tage gerufen, die Wöchnerin 
sah, fand. er den, Uterus ‚in der Grösse einer 
Faust völlig, umgestülpt vor den Genitalien. 
Die Placentarstelle war noch deutlich an, ‚ihm 
zu schen, auf, Druck quoll etwas Blut, aus der 
Oberfläche hervor. . Hooker begnügte sich zu- 
nächst damit, den Tumor in die Scheide zurück 
zu. ‚schieben in durch einen, ‚ Tampon daselbst 
zurück . ‚zu halten, da er die Reduction nicht so- 
gleich vollführen konnte. Bald darauf, aber 
gelang ihm dieselbe in der. Chloroformnarkose, 
indem er mit .der grösstmöglichen Oberfläche 
seines Handrückens einen, stetigen Druck auf 
den inyertirten fundus ausübte, Die Operation 
war von keinem üblen Zufalle, begleitet, und 
die Genesung erfolgte rasch. MH. "glaubt, ‚dass 
die Inversion allmählich in Folge unregelmäs- 
siger Contraetionen des Uterus im Wochenbette 
zu Stande gekommen. 


N 8: Von. Seiten der Frucht, 

1: M’Q@lintock.‘ PROBE: of ei ‚Ovum. ‘Clin. Mem: on 
dis. of, women. p..3 76... 

2.nC. Pogge,!.De ralenen funie, ‚umbil,, 
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3. Hyernauz. Nouy. repoussoir "Jane les cas de prolapse 
du cordon ombil. Bull. Acad. Med. PN, Nr, 1. 
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4, rralaa Earle. "On a plan of. treating Bet of the 
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‘“M’Clintock (1) nimmt. nur solche Fälle von 
viele Fruchtwasser als wirkliche . ‚Hydramnien 
an, in, denen, das Minimum der, Wassermenge 
2 Quart beträgt. Von solchen theilt ‚er. eine 
Reihe, ‚Beobachtungen | mit, von ‚denen ‚einige 
aber. „nicht strenge, dahin , gehören, ‚indem ‚sie 
nicht. eigentliches rheanınion, sondern ent- 
weder eine übermässige Ansammlung von soge- 
nanntem falschen Wasser oder eine Hydrorrhoe 
der.. Gebärmutter „;waren«,... Im,,;Ganzen:: hat 
M’Clintock 33... Fälle, seiner ‚Abhandlung ‚zu 
Grunde gelegt; jedem: sind ‚eine ‚Reihe. von. ,‚Be- 
merkungen angehängt, .aus..denen,,wir Folgendes 
wiedergeben: Zunächst scheint es ‚ausser Frage 
zu sein, dass das Uebel mit einer, „hydropischen 
Diathese“; der Mutter, durchaus. nicht zusammen- 
hängt; ‚ebenso kann. es. unabhängig, von, einem 
wassersüchtigen, ‚Zustande 'der Frucht; ‚auftreten, 
ist ‚auch ‚nicht immer mit einer erkennbaren ‚oder 
auffälligen: Veränderung; der Eihäute,, ‚oder, der 
Placenta, ‚verbunden; , endlich, scheint es, keinen 
besondern, Zustand. :der.. Frucht zu geben, mit 
welchem .die-Entwicklung des Prozesses in. inni- 
gem, Causalnexus steht, ‚obgleich, (eine; „grosse 
Anzahl.‘ der; betreffenden. ‚Kinder, ‚irgend. ‚eine 
Abweichung. in Bau: und ‚Bildung, zeigte... Somit 
ist, .. die ,, Ursache - deri, Eiwassersucht ‚eine; rein 
örtliche, ı was. auch, durch, den. Umstand, bestätigt 
wird, dass. bei Complication mit Awällipgsselman: 
gerschaft die Krankheit .auf eines ..der ‚Eie: 
immer ıaufı,dası, zuletzt geborene, beschränkt ‚war 
(kann indess..Folge. des,,Druckes ‚des, einen Eies 
auf, ,das andere sein. Ref.).. Dass ‚das. Hydram- 
nion ‚in causaler ; Verbindung ‚mit Syphilis;stehe, 
davon ‚fand, Verf; — einen, Fall ausgenommen, 
in.:welchem. Eltern, wie,, Frucht. ‚die: deutlichsten 
Zeichen. der.:Infeetion ‚ an, «sich ‚ trugen „‚- ‚keine 
Spur. 42 or E NEUE SERTe \ | 


' Die Eiwassersucht ist’ viel hufigdt ‘bei Mehr- 
als bei Erstgeschwäingerten) denn’ von "33" Fällen 
betrafen nur 5 Primiparae. Die ‚Entwicklung 
erfolgt selten langsam, in der Regel 'rasch in- 
nerhalb kurzer Zeit, was, in, diagnostischer 'Be- 
ziehung nicht Ahwichii "ist, ‚Die Früchte 
scheinen durch die Attection® oder ‚vielmehr den 
Zustand, dessen ‚Folge jene ist, "häufig zu le iden; 
denn unter Er waren 9 todt geboren, r Bi In 
den lebend geborenen starben 10 innerhalb € 
ersten Stunden nach der Geburt. Auch Fri 
 geburten sind häufig, deshalb auch, wohl die 
selteneren Kindeslagen. Ausserdem scheinen 
die Früchte häufiger, als sonst, ‚pathologische 
Zustände darzubieten. Auällig ist die ‚grosse 
Zahl weiblicher Kinder“ im wii zu den 
männlichen, es war 25: diese Differenz 
ist, so, stark, dass hier nähe PN blosser, Zufall 
im ‚Spiele zu ‚sein scheint, | 
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Auch: auf das miütterliche Befinden: ist«- Ihe 
Hydramnion nicht ohne Einfluss, ‚indem von 33; 


"1. FINSTVONISPIEGEEBEREDY FFEUN.! 


Frauen 4 im Wochenbette zu: Grunde „gingen; 
dabei ; muss‘ man. indess bedenken, dass viele der 
Betroffenen: schlecht genährt‘ sind; herunterge- 
kommen und kachektisch' Aussehen; in’der That 
scheint eini»soleher »Zustand'» zu der. Eiwasser- 
sucht! zu‘; dispöniren. —— Bezüglich der Diagnose 
und» Behandlung der Affection\ gibt.‘ Vierf.: nichts 
Neues; und was: er« über die Funktion des Am- 
nion’s ‚aus ;:seinen Beobachtungen angibt —- dass 
es::seinen’ Inhalt quantitätiv:und qualitativ durch 
eigene Thätigkeit verändern könne, also zu ıden 
serösen » "Häuten ME ist Men nur 
er ae il 


"Aus der Pog erkeh id ) ist als 
erwähnenswerth nur die” tatistik der vom Ok- 
tober ih: bis August 1862 ar der Berliner 


IE BE u ar 


station: n Klinik wie in der ‚Poliklinik vorge; 
Korte Fälle, von ‚Nabelschnurvorfall zu 
nennen, , Ihre, Zahl ‚betrug, 12, ‚unter 4112 Ge- 
burten, :,37); 10 ereigneten sich bei Schä- 


dellagen , 3 Dr Steiss-, 18 bei „Fuss- und. 11 
bei Schieflagen., 18 Mütter” waren zum ersten 
Male Schwanger; 25 Kinder wurden lebend „g& 
De also ungefähr ein Dritttheil, ‚und ‚gwar; ; 


"bei Schädellage tod, Alp. lebend Yy, yarhls 
en 2 4 ,Steisslage: bilfyror, bald 
dyeisEusslagenioitsgn Ip Syst 
„Schieflage ' „ un ep Ag. 


"Da, wo bei Kopflage der Ausgang lür das 
Kind ein glücklicher war (10 Mal), war die 
Reposition 2 Mal, ‚die Wendung 4 Mal. geübt, 
die Zange 1 Mal ‚angelegt ; in den 30 unglück- 
ne abgelaufenen Fällen kam die Reposition 

4 Mal, die Wendung 3, die Zange 2, die Ce- 
phalothrypsie ni Mal in Anwendung, 2 "Kinder 
waren. Ben "längere Zeit abgestorben. In 
den. 2 ‚ Erfolg begleiteten Steisslagen. ward 
beide ward die Extraction vollführt ; bei den 
günstig ‘verlaufenden 5 Fusslagen die Extraetion 
7, die alleinige Entwicklung des Kopfes I: Mal 
geübt, und, eine Geburt wurde sich selbst über- 
lassen. In 4 ‚Schieflagen , in denen. das Kind 
lebend geboren, ward 1 Mal die Wendung allein 
geübt, 3 ‚Mal folgte ihr” die ‚Extraetion. _— 
- Beckenen, e wurde 12 ‚Mal (9 Kopf-, 1 Fuss-, 
2 "Schieflagen), Plae. praeyia 3 Mal gleichzeitig 
beobachtet. 2 


sH 8 Js ph 440) 

Das: von Hi gap (3): beschriebene neue 
Nabelschnurrepositorium ist fast ! gänzlich. 'das 
von: Murphy'in: dessen ‘„Lectures:‘on Mitwifery“ 
abgebildete. , Es besteht (vergl. das-Ref. „Lehr: 
buch der : Gebürtshülfe*) ‚aus‘ zwei sam einem 
Stiele sitzenden, :'von einander: federnden und zu 
vereinigenden Ringen; welche die Schnur auf: 
nelimen. Die von Hyernaux: angebrachte Ver- 
änderung berüht!in 'ememdürch das ‘Ende bei- 
der 'Ringe:' laufenden Faden,irwelcher: angezogen 
die innerhalb der Ringe enthaltene Schnur :nach 
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geschehener :Reposition aus dem'Ring 
REN kiatanN armh armızus 
L. 'Bärle (A), empfiehlt in "Anbet acht ah 
ia an der‘ Fussgebuft für, das Kind und 
der schlechten "Resultate, welche de m zu Folge 
die Wendung auf" "den en ei Vorfall der 
Näbelschnur "uch habe: _ nie zur Vornahm 16 
der Wendung, mit’ der ‚ganzen ' Hand in die Ge- 
bärmutter einzugehen "und die Nabelschtr ‚t 
die höchst gelegene Partie des Fötus zu hängen 
und so zu fiXiren. | Dieses Verfahren ie 
Verf. "von "Oroft zuerst empfohlen, bei in ‚in- 
dessen schon seit anger Zeit bekannt. Ref.) sei 
immer 'Ausführbar, wo die \ ’endung es ist, und 


eg 
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sei zugleich” für" das Kind‘ ‘ohne "ille efahr. 
Drei Fälle" ‚mit ‚glücklichen ‚Erfolge werden 
iitgetheilt., Sr ee sen 

1 ah; Nadia oh eu ' 
dur eroaıtlandent! 17527 


la r* Openplionent sim steh 
4? 
au Re: Künstliche. Frühgebut. „.y 

1x ‚Giordano. La ar? del ‘eöndotto uterino Ki 
"nitr, Wargent. per Br abort!' östetr. "Anna: 
üniv.sdi Medi Nov#i18623::b be Tito modem 

‚2 Wilson; On: uterine tents ie from : the.dried:.stem 
',,0f the.Laminaria, digitata. ‚Med, Times. Nov...1863; 

3...C., Braun... Ueber : die Anwendung der .Lamin. digit. 
in der gynäk. Praxis, Wiener Med. Wochenschr, ‚1. 

et. 3, 

4. ‚Devilliers. Sur un Fuithch, dilat. 
Dr.) "Daude, pour 'provoq. l’accouch, prem, 
Acad. Med. Paris. 28. ‚Nr.ı20. 1863, 

5.’ Keiller:‘' On indueing: prem, «lab, with ichtchiih 

‚.',; bags, „‚Edinb. Med. Journ. March, 11863;, 

b.. H.ı Storer. 

‚ Nuid ‚pressure _ from aboye. 
Journ. „July. 1863. " 

ev Barnes.  Induct, Fo lab. ng the 8, "month ee. 
Barnes”’method. Lancet. Jan! Dpgaa lt ib © 


'g\ 'Oöner. "On & case by’ Dr.‘ Barnes’ method. 'Ibid. 

9-\wilLowe.' Idem! Eainb."Med: ‚Journ. Aug.’ 1863." 
10. Lefewöre. "Acc. prem.’ Vartif. Au moyen’ dü dilatateur 
u» du! Dr) "Tarnier.: ıGazi !des Höps110041863,: rim 
11: Kuhn)‘ Erfahrungen’über'künstliche Frühgeburt. Mi 
,1,1Med,! Woch,‘'Spitalszeit, 1863. 9. folg.olın]d 5! 


“de? uterus, du 
zu 


On artif.) ‚dilatt , of the, ‚Gervix- Uteriiby 
‚Bost., Med. | and PR 


I 


12., Riedl. .,' Ein Fall von, kransheben ME van Ibid. 
17 u. ol. 4 abs 

13, Möhring and v. „Pelt. , U of "rem, ab; artit, in- 
duced, „Amer, ‚Journ. of M. se. Jay 1863. 


‚Die, ‚Einlefkung'» der) Frühgebirt. ‚fund leider 
auch des Abort's). gewinunt'immer mehr an Aus- 
dehnung,.die Berichte über günstige Fälle häufen 
sich: besonders aus, dem ‚Auslande,: und die Ver- 
einfachung und -Vervollkommnung: der Methoden 
wird -von vielen: Seiten»angestrebt.»»Mit den bis- 
herigen Verfahren nicht‘ zufrieden‘, empfiehlt 
Giordano (1) die Cauterisationder Oervikalhöhle 
mit einem Höllensteinstifte als das leichteste und 
einfachste. Er: veröffentlicht 3: Beobachtungen, 
in denen das ‚Verfahren rasch zum Ziele führte. 
(Wir wollen: sie mit»aller ‚Vorsicht ‘aufnehmen, 
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da: ja häufiggenug -= wirikennen solche-Fälle 
— bei Schwangeren, deren Zustand nicht genau 
diagnosticirt -wurde oder . Be werden konnte, 
der Cervix cauterisirt; wird, ‚ohne dass; dies Un- 
terbrechung, der ; Gravidität, zur, ‚Folge.: hätte; 
wir müssen desshalb ‚annehmen, dass. die,Cau- 
terisation, soll sie, den beabsichtigten Zweck ıer- 
reichen, intensiv; und häufig; geübt werden ‚muss, 
was uns doch- ‚gefährlich , ‚erscheint. Ref.) .— 
Mehr Erfolg. versprechen die zuerst von Sloan 
(Ayr) dann ‚von Wilson (2) und Braun (3) 
zur Erweiterung, der. Cervicalhöble empfohlenen 
Sonden-;aus den Stollen der Laminaria digitata, 


einer Seetange, auch-zum Zwecke, die Schwan- 


gerschaftzu unterbrechen ; denn ‚sic: haben. vor 
dem. Pressschwamme und selbst. vor der :Cathe- 
terisation viele Vorzüge, u. A. den der leichten 
Einführung, des Festhaftens, des Nichtzersetzt- 
werdens; Beobachtungen über ihren Gebrauch 
zur Einleitung der Frühgeburt liegen noch nicht 
vor, RE Br a, 

Von den Versuchen und "Erfahrungen 
Tarnier’s und Barnes’, durch Kautschoukblasen, 
welche in. den: Cervikalkanal und: bis. über den- 
selben geführt und dann durch Luft oder Was- 
ser ausgedehnt werden, die Geburt‘ einzuleiten, 
haben wir im vorigen ‘Berichte (p. 382) Nach- 
richt gegeben. Weitere günstige rasche Erfolge 
werden erzählt; so von Barnes (7) ein Fall, 
in welchem ‚wegen Erbrechens; von Low (9) 
ein anderer,, in. dem ‘wegen Herzfehler. und. ;des- 
sen Folgen die Geburt "eingeleitet wurde: (doch 
ging: hier die Anwendung der Colpeuryse vor- 
aus); in dem Falle von Corner (8), in dem die 
Schwangerschaft nach" Ablauf “dreier ‘Monate 
unterbrochen wurde, wurde der Cervix vorher 
durch Pressschwamm etwas dilatirt, Lefewvre (10) 
wandte die Methode bei. Beckenenge any: die 
Schwangere ‚zog. sich ‚aus: Angst den . Apparat 
versehiödunslich, aus;den Genitalien, bis ihn. Lef. 
so.stark mit. Wasser füllte, dass-dies unmöglich 
wurde ; dann“ trat die ‚Geburt. schnell'‘ein und 
verlief.’ glücklich.‘ -— Eine weitere Modifikation 
der Methode, über welche‘ Devilliers berichtet 
(4), hat‘ Daude "angegeben. Sein Instrument 
besteht 1) aus einem Kautschoukschlauch von ca. 
40 Cm. Länge, und 3—4 Mm. ‚innerer Weite, 
an dessen einem Ende sich eine Erweiterung 
von'11/,.'Cm: Länge und I CmiWeite befindet; 
der ‘Schlauch: ist nicht‘‘dehnbar, wohl aber ist 
es die erweiterte‘ Partie; 2) einem Stiele, nach 
oben ‚leicht gekrümmt , «welcher den ‘Schlauch 
leicht‘ ‚der Länge "nach 'aufstülpt; 3) einer In- 


jectionsspritze. und 4) einer‘ Schlinge aus 'ge- 


wichstem Zwirne. Der! Schlauch‘ wird mittels 
des eingeschobenen 'Stieles’in ‘die Mutterhals- 
höhle ‚gebracht, ‘dann die erweiterte Partie durch 
Injection aufgebläht; sie’ bleibt über dem‘'inne- 
ren::Muttermunde fest sitzen, wenn sie die Grösse 
eines: Taubeneies : wenigstens “erlangt hat; vor 
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der:Fortnähme ' der Spritze‘ 'wird der 'Schlauch 
mit der Schlinge  zugebunden. "Der Apparat 
erweitert ‘den: Cervikalkanal, löst : die :Eihäute 
ab’ und''erregt so schnell Contractionen ;"er soll 
auch :noch:»dadurch » vortheilhaft wirken ;" dass 
er'besoniders die Dilatation .der Mitte des Kana- 
les 'herbeiführt.: Devilliers lässt sich ungünstig 
über den:Apparat ‘aus, "um so "mehr ‘so’, wals 
Daude denselben: in praxi bis jetzt nicht erprobt 
hats Dev. hat dem’ Apparat versucht, kann 
aber nicht viel Gutes über ihn’ sagen, denn ver 
hat ihn‘ nicht so praktisch befunden, wie andere 
Dilatationsinstrumente. Eine ähnliche‘ Vorrieht- 
ung, von Lepine ist einfacher und wirkt wenig- 
stens ebensogut, — Während Barnes gegenüber 
Tarnier sein Prioritätsrecht aufrecht erhält, zei- 
gen Keiller (5), und Storer (6), dass es jenen 
beiden nicht gebührt, dass besonders Barnes 
unpassender Weise. hührter, Erfahrungen. nicht 
gedacht hat.. Keiller theilt einige Beobacht- 
ungen mit und ‚geht gründlich auf die praktische 
Seite des Verfahrens ein; Storer gibt, ein gutes 
Resume ‚aller. Versuche ,„ welche bisher zum 
Zwecke | der ‚Erweiterung des Cervikalkanales 
gemacht sind, und or den Antheil, den er 
selbst daran genommen. + Entsehietieh gebührt 
Arnott und Goniel das Verdienst,’ zuerst auf 
die Möglichkeit der fraglichen Methode, hinge- 
wiesen zu haben; etwas früher, als’ Storer sein 
Verfahren publieirte, , hatte, Keiller ein Gleiches 
versucht, beide unabhängig von , einander; . erst 
später hat Barnes die Methode, mehr urgirt und 
im Geringen modifieirt. ‚Nach den vorliegenden 
Thatsachen ist diese nun ‚sehr zu empfehlen, 
und es ist zu hoffen, dass sie ‚auch bei ‚uns 
versucht werde; man vermeidet mit ihr jede 
Berührung der Ttnenfläche des Uterus, ‘und sie 
besitzt gewiss viele andere Vortheile noch vor 
dem gewöhnlichen Pressschwamme, Wir, ‚wollen 
hier nur noch bemerken, ‚dass, Stgren sich. ener- 
gisch . gegen ..die Aufblähung ‚des, ackes ‚mit 
Luft ausspricht, wegen der Gefahr der Zerreiss- 
ung ‚jenes und. des Eintrittes, der, letzteren. in 
die Üterinhöhle und ‚die Üteringefässe, i 
Aus. der 1, geburtshilflichen Klinik zu Wien 
theilt, Kuhn an) die, Resultate der dort, in, den 
Jahren .1860—62 eingeleiteten Frühgeburten, 
deren Zahl 20 beträgt, mit. Die Indication,zur, 
Operation ward 9 Mal in Beckenenge (Conj. 
vera: 2#Mal«3“,.'3 :Mal23/,%\\ 2Mab21/,", 
1.Mal 21, 1 1 :Mal 11/,') 5: in! Bklumpsik 4 Mal 
(1: Abortus), in Erstickungszufällen:beiM. Bright. 
2 Mal; in: 'verschiedenen; meist respiratörischen: 
Affektionen :5°Mal gefunden.‘ In der »23., 24, 
und 29."Woche: wurde :die::Schwangerschaft> je 


1Maly;im der 30.» Woche: 3: Malysimi der 
32,’ 6 Mal;, im der’ 34. und /35. je 2> Mal; 
in» der» 36) 3 «Maluwund «1:!Mal' verst» in 


der::37.:Woehe unterbrochen — welche: 2 Aeitan- 
gaben ‘den Maassverhältnissen der Früchte:.ent- 
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nommen «sind. Der: Blasenstich dicht‘ über dem: 
inneren -Muttermunde wurde in:4, die Catheteri- 
sation iv 12, 'eine'Combination beider’ in 2 Fäl- 
len ' geübt, die iintrauterine »Injeetion 2: Mal aus-: 
geführt. In 2 Fällen’ von’ bedeutender Enge: 
(Kinleitung der Geburt erst in der 36. und 37. 
Woche) wurde»nachträglich die Craniotomie, in 
drei andern «die Zangenanwendung,1''Mal die 
endung wegen : Querlage nothwendig. Von 
den: Früchten wurden 13 lebend . (6 starben: bald 
nach » der Geburt), 7 :t0dt (2 vor. der'Geburt 
abgestorben) geboren. ; Von ‘den Müttern star- 
ben»105; zwei"wurden’ auf»andere‘ Abtheilungen 
maindfäriet und 8 gesund entlassen: —— Durch 
Catheterisation hat: Riedl‘ (12), ‘durch Injection 
Möhring (13) die'..G@eburt bewirkt, und zwar 
gs ‚mit: günstigem- re Be le 
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N sRänstlicher Abortus. 
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1. Mare. "Ventürön. | L’aborto 'ostetr., orkbristäien sul 
"rivo, © Poperazione 'cesärea. Rn. "univ. = Med. 
'» April.: :1863,..;! ft 1: 4m" d IST A ;} 
2. Gerard. De l’avortement‘ prov.'vet::de a eesarı! 
‚dans les, cas de .retrec, du, bassin,. These, Strasb. 
1863. 
% Brillaud- Laujardiöre. De re provoqus consid, au 


“ point de vue medical, theologiquo | et ar „legal, ; 
ph 1862. 


3142 3 


Beer vorigen Berichte Ka 385) iBerlig ieh 
gie: des Referates über einen Aufsatz’ von 
Ozanam erwähnten wir die von Fenizio in 
Neapel angeregte und von Pajot bejahte Frage 
nach dem Ersatz des Kaiserschnittes durch den 
künstlichen Abortus. ; Fenizio, ‚hat später (Re- 
fless. sull’ abort. ostetr, im I’Impartiale di Fi- 
renze. 1862.) conform mit Pajot sich für den 
Abort, ausgesprochen, und durch. seine Arbeit 
ist, die vorliegende ‚von Venturoli, (1) angeregt. 
Es ist erfreulich, dass aus demselben Lande, in 
welchem der Mord des Kindes in utero jetzt 
so, angepriesen, wird , eine so ‚vortrefflliche Ab- 
wehr erfolgt, wie sie ‚diese: Abhandlung: bietet. 
Alles, was gegen den künstlichen Abort bei 
uns längst; angeführtund adoptirt ist, findet‘ sich 
dort, und. wir‘ können desshalb:' auf: eim näheres. 


Eingehen! in: des  Verf.’s "Beweisführung verzich- 


ten. Indess auch in Frankreich itritt man gegen 
die halsbrechenden: Grundsätze eines Pajot’/ auf, 
und: wieschon:so oft in ‘Angelegenheiten unse 
res Faches, ist es’ auch ‚hier wieder die' Strass- 
burger Schule: mit ihrem‘ Führer: Stoltz; welche 
die, Frage auf dem richtigen: Standpunkt führt. 
Stolt% selbst hät: Vent’s Arbeit eineriUebersetz-' 
ung in der »Gaziumed. de’ Strasbourg (Nr. 95 
1863) für werth ‘gehalten, u.» As der oben eitir- 
ten, unter seiner Autorität! geschriebenen ‘These: 
(2) sind 'seine Ansichten’ welche’ sich kurz in 
folgenden Sätzen zusammenfassen lassen, 'darge- 
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legt: Im Allgemeinen ist der Abort zu’ verwer- 
fen’; nur©da, woMutter und Kind‘ von nahem 
Tode :bedroht‘sind, ist er im‘ Interesse 'ersterer 
erlaubt ; . Beckenenge » indieirt denselben 'aber 
nicht, denn 'sie"bringt von vorn ‘herein den Tod 
der Mutter nicht‘ unbedingt''mit sich,‘ vielmehr 
kann «in "extremen Fällen‘ 'von Enge nur vom 
Kaiserschnitt (die Rede sein.» =» vun! 

‘In. dem sub’ 3: tirieh Werke ‘beleuchtet der 
Verf., ein Jurist, die‘ Frage, unter’ ‘welchen’ Be- 
dingungen der an und für 'sich"in allen" Straf= 
gesetzbüchern ‚als Verbrechen bezeichnete‘ ‘pro- 
vocirte Abortus.nicht’’allein zulässig‘; "sondern 
sogar nothwendig, also nicht strafbar ist, vom 
juristischen und“ rirlehtsiiniliehen Standpunkte 
aus. ‘Er thut dies in eleganter lebhafter Sprache 
unter zahlreichen Belegen aus alter und neuer 
Zeit, ‚und er würdigt alle die’ etwa in Betracht 
kommenden dubiösen Fragen nach "allen Seiten 


False! 


"» hin; die Sehlüsse, zu denen so der Verf.'koömmt, 


sind die von ‘den Aerzten "überall adoptirten. 
Immerhin‘ bietet “die Abhandlung einen‘ oe 
zur! ent Altoh unserer ara | 
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1. ‚Nivert, , De 1a version a par man, ‚ext, Gaz, des, | 
Pr Höp. 47—56. 1863. 


Paralleld "entre la version pelv. et le or 
' eeps ‘dans les cas 'du DABSIM?, de Moyen ., 
Thöse, Strasbourg; 1863: 7 4 
3. Blöt.: De la version: pelv. ‚dans certainsicas ae 'rötrec.. 
‚‚ du.bassin. | ;Arch., gener. | Julysi 1863... ou em 
4, ‚M'Olintock,,, Clin. ‚Memoir. on ee of 
disproportion. Obst. ‘Trans. p. 175. 
5. Hyernaux. Du Lacs et d’un nouv. porte- -noeud.., ‚sur 
la pied de Penfant etc. ‚Bull, „Med. Ds 
en 22 
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Nibertid weitläufige. Abhandhung a) aihäle 
nichts Neues, höchstens ‘möchten die historischen 
Bemerkungen von Interesse sein, indem sie zei- 
gen ‚wie spät’ erst die äussere‘ Wendung i 
Frankreich eingeführt ist.“ Durch eine" Bar 
Hergoit' in’ Strassburg 1857 besorgte Uebersetz- 
ung "der "Wigand’schen 'Arbeit (1812) erst er- 
langte‘ die Operation ’in jenem Lande das’ Bür- 
gerecht,‘ ‘obgleich Cazeaux' 'und''Stoltz' dieselbe 
früher‘ schon dringend empfohlen. "'Nivert hat 
diese "Wendungsart 'in der Maternit@ zu Paris’ 
oft ausgeführt und sie ausführen sehen; was ’er 
über‘ sie sagt, ist, abgesehen’ von Kleinigkeiten, 
riehtig, aber’ zu bekannt, um hier ref roducirt 
zu’ werden ;' auffallen. 'muss' es,’ dass er die’ Sei: 
naben— »ein' so vortreffliches°Unterstüt2- 
ungsmittel 'der' Operation “u für überflüssig Aut 
= deshalb nicht in’ Gebrauch zn mars 


if I» IH ir El ar er 11 HR 


\ Die ‚Bodntd’sche: ‘These (2) verwirft ade 
die /und' voraus‘ bestimmte Intervention "bei 
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Beckenyerengerungen mittleren ‚Grades, bei :de- 
nen.|.die ‚Geburt ja auch spontan verlaufen: kann. 
Der. Verf. gibt .der.. Zange.den,‚Vorzüg' vor der 
Wendung mit ‚Rücksicht; auf. die Frucht , :und.er, 
meint, dass nur ‚im; Interesse; der. ‚Mutter, unter: 


besonderen ‚Verhältnissen, ‚letztere ‚Qperation anı 


die, Stelle der.ersteren ‚treten kanns ‚Beinbedeu-' 
tender Enge dagegeni.(7 —8 Cm. 1Conj. ver.) 
stellen ‚sich‘.die,, Indieationen, ganz ‚anders ‚und 
für: diese räth..der Verf, den: Lehren! ‘Simpson’s 
zu folgen und immer erstidurch. die Wendung die 
Rettung ‚.des;.Kindes ‚zu nRusAchkin ‚ehe man zur 
ee. desselben . Fa rnit: are 
I: 8 rt 7 if ; es B it 

rd M’Olintock(4) eorieht sieh: in älmlichem; 
Sinney, aber..‚doch. ‚viel reservirter aus. 
17. ‚Mal ‚wegen Beckenenge die’Wendung vollführt 
und. dabei.‚folgende Resultate erreicht: Von den 
Müttern, ‚starb ‚jeine am Puerperalfieber,, wonach‘ 
jene. durch. den Eingriff nicht besonders gefähr-' 
det zu, sein!l,scheinen, 1; Die Entwicklung der 
Frucht; wurde in,15.Fällen manuell vollendet,’ 
in zweien-musste ‚der Kopf verkleinert: mördem. 
9 Kinder überlebten die Operation, 4 Knaben 
und 5 Mädchen; unter den Todtgeborenen wa- 
ren 5 Knaben und 3 Mädchen. Zeigen diese 
Zahlen schon auf einen Einfluss des Geschlechtes, 
so wird dieser noch deutlicher, wenn man er- 
fährt, dass von der Gesammtzahl der. durch die 
betreffenden Frauen geborenen Kinder (64), von 
denen, 27 männlich und 37 weiblich waren, 78 
Procent der Knaben und nur 43: Procent: der 
Mädchen todt »zur Welt kamen. —  Bedenkt 
man nun, dass in: allen 17. Fällen die‘ Ver- 
engerung "nur eine geringe ‘war und nur den 
Eingang betraf, dass die meisten der Frauen 
schon natürlich reife Kinder geboren, dass. bei 
der‘ Entwicklung des zuletzt kommenden Kopfes 
immer ziemlich starke Gewalt gebraucht werden 
musste, — so.ist.das /Resultat' für. die. Früchte 
(über ‚die Hälfte, todt).‚ein..solches, wie, es nach 
den. Lobpreisungen. der. Vertheidiger; der: Wend- 
ung in, den,in. Rede stehenden, Fällen nicht. zu 
erwarten;, Für,die Mutter, .erscheint die Opera- 
tion, ‚viel, günstiger, schon in.Folge der; dadurch 
abgekürzten: Geburtsdauer.. Doch. darf man! auch: 


bier wieder :nicht ‚ausser ‚Acht lassen, dass-öfter! 


auf die. Wendung, noch. die Zangenanlegung;oder 


die: Perforation folgt, ‚dass »damit...die- Mutter) 


einer ; zweiten ‚Operation, sich unterziehen muss; 
und. .dass,, die. Verkleinerung des; nachfolgenden 
Kopfes immer der, des (vorangehenden. bezüglich 


der, ‚Schwierigkeit nachzusetzen ist; ‚aus ‚Rück-: 


sichten der, Conyvenienz ‚..d..hii.der.: Bequemlich- 
keit;,und. schnellen Vollendbarkeit der. Geburt, 
darf manideshalb: die Kopflagei nicht iin: ee 
lage umwandeln. ‚Der. ganze. Vortheil der Wend-: 
ung besteht hauptsächlich i in der Möglichkeit, die 
Wehen, durch. manuellen ‚Zug ‚nach ‚Belieben zu 


unterstützen,, Dass die, Durchmesser des: Kopfes. 


Er hat: 


LEISTUNGEN! IN IDER!GEBURTSHÜLFE 


günstiger‘ in’s Becken gestellt: werden, oder dass: 
dieser: mehr‘; compressibel istyı «wenn i/eri «dem: 
Rumpfe.: nachfolgt, will’ «Verf; wicht! eheri.als- 
riehtig. annehmen, als ‘bis es: duzchiidireetes Ex+ 
parittientstachgämiesen: ist 
The ee sr Hal 
u Hyernaus: (ibhaksileinnnissneuchnnchlinigeni 
träger. ‚erfunden; sals«Einleitung‘ zu dessen Be 
schreibung  gibt:ier eine lJangathmige Abhandlung 
über: Bedeutung, 'Zweckinässigkeit, «Nutzen ete. 
der. Schlingenführer überhaupt, über-'welche wir: 
hinweggehen können ; er schildert-dann:die  neue- 
sten. Vorrichtungen dieser: Art'und:schliesst’hieran 
die,.Beschreibung des: seinigen. Dasselbe (ist«an 
dem für die. Schlinge bestimmten Ende in: Huf- 
eisenform. gestaltet ; dieses Hufeisen ist der Länge 
nach halbirt und jede Hälfte sitzt auf einem be-' 
sonderen Stiele und ist auf der inneren Fläche 
ausgehöhlt. Beide Stiele federn und werden durch 
einen auf- wie, abwärts. ‚zu: verschiebenden Ring 
vereinigt oder von einander entfernt, wodurch 
das Hufeisen geschlossen wird ‚oder. in seine, 
Hälften aus,‚einander- tritt; ‚durch die an.der 
Innenfläche letzterer befindlichen Rinnen entsteht 
nach» der, Vereinigung em Canal.‘ Bei DREIER 
senem Instrumente wird durch letzteren ' das 
Band doppelt geführt, dann dessen Enden zur 
Schlinge geknüpft; so wird das Instrument zu 
dem betreffenden Fusse geleitet und dieser durch 
die Schlinge geführt; zieht man hierauf den 
das. Hufeisen 'vereinigenden: Ring zurück,! so 
federn. die Hälften auseinander, und dieSchlinge 
ist frei. 5 | di; FB vunnwrd 
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L% Y Zur Lösung der Arme bei Geburten mit, 
nachfolgendem Kopfe. Mon. f." Geb. XL P- 193. 


Y Veit. 
nachfolgenden ar 
1831. 11863, 


3. "Haake.“ Die Extraction der Frucht "am Steissende. 
rare EBEN? II. 2 1863. 2 Falls ah 


Ueber die beste Methode zur Rxtraction des 
Greifsw. Re, Beitr. = 


„N 


‚Desh Aufsatz von ltonket eibt, eine Klare 
Darakeinng ; der: bei: der‘ künstlichen:Steissgeburt 
zut:'Entwicklung' des Beckenendes zu‘ befölgen- 
den Regeln.‘ ; Der ‚mianuellen :Extraction! wird 
der.:Vorzüg gegeben, die: Zange ‘auf: die Fälle 
beschränkt ‚in: denen’ der Steiss noch hoch steht, 
da bei‘ tiefem Stande» desselben » die‘ Application: 
der  Blätter:\ über: die' nach vorn «und hinten ‘ge-' 
richteten! Hüften: sehr‘ misslich'; ist. Von: den‘ 
Haken wird: der d’Outrepont'sche empfohlen, 
aber nur für die«Fälle, in: denen die Hand:nicht 
ausreicht; ; nach /jeder »Traction.! soll man ihn! 
lüften, ‚um die’ im: kindlichen Schenkel'unter-: 
brochene Circulation- wieder: herzustellen.“ Von 
der ‚Extraetion mittelst »Schlingen ist keine Rede;: 
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diese ‚werden übrigepe: ana von ee (8 
Mondueg) ‚verworfen. 4. © in 2 


i Für die Lies de u nKopfe Bean: 
nen Arme wird,; wenn ‚sie schwierig ist, von 
Kiwisch, Hohl, ; Rosshirt u. A. gerathen, die 
Schulter durch. die..auf sie gesetzten Finger her- 
abzudrücken, um. den. Arm zugänglich zu ma- 
chen..« Da: dies nicht zum: Ziele führte, schlug 
Hüter. (1) in einem Falle folgendes. Verfahren 
ein: Er. ergriff die Oberschenkel und.'erhob sie 
unter einem gleichzeitigen Zuge ‚gegen: die Mitte 
der mütterlichen Bauchwand;; er fand. dann mit 
der andern Hand die :nach hinten gerichtete 
Schulter so. tief .stehend, dass er den Ellenbogen 


gut erreichen und den Arm lösen konnte. . Mit 
beiden Händen‘ .den Thorax umfassend, drehte 


er. den. Rumpf um die; Längsachse ,. bis die nach 
vorn: ‚gerichtete. Schulter nach hinten. gekehrt 
war, ‚und entwickelte, diese dann mit. leichter 
Mühe... —...Eine nothwendige Folge. der Erheb- 
ung..der. Unterextremitäten..ist ein Herabtreten 
der nach. hinten: gekehrten ‚Schulter, . bei Anlie- 
gen beider Arme ‚an, die Brust, tritt sie sogar 
spontan zu Tage... Durch: Senken und: Ziehen 
des Körpers nach hinten und. abwärts die nach 
vorn. gekehrte Schulter. mit- dem Arme unter die 
Schamfuge zu. bringen ,. räth 'Verf.. wegen der 
Gefahr. eines dann „entstehenden Danımrisses ab; 
man soll..diese Schulter vielmehr nach hinten 
bringen und.<dann auf die, zuerst. angegebene 
Weise. entwickeln. Nur muss man. beim Empor- 
heben der, Schenkel nicht so..stark ziehen, dass 
man den Kopf gleichzeitig mit der, Schulter herab- 
bringe und so die Schwierigkeit, das Ellenbogen- 
gelenk zu erreichen, nur vermehre. — Auch bei 
nach. vorn. gerichteter Bauchfläche des Kindes, 
bei über den Naeken.gekreuzten Armen, gelingt 
die Lösung durch. den: beschriebenen Handgriff 
leicht, den. man auch stets zur Lösung der nicht 
heraufgeschlagenen Arme ‘anwenden soll, da 
man damit, manchen Perinealriss, besonders bei 
Erstgebärenden verhüten wird. ' (Wir üben diese 
Art:»der Armlösung . schon’ lange in der Klinik, 
da es sich bei irgend „welcher. Schwierigkeit ja 
ganz. von, selbst ergibt, schon zum Zweck der 
Einführung der Finger, den Rumpf in die Höhe 
zu heben; wir ‚beschrieben. das Verfahren nicht, 
weil wir esauch vonAnderen schon geübt sahen und 
weil es. uns überflüssig erscheint, ‚jede ..Modifi- 
kation einer in ihren Grundzügen feststehenden 
Operation, der. Presse zu übergeben; dies um 
so. mehr überflüssig, als .die Dinge in, natura 
gewöhnlich . ‚doch. anders sich darstellen ‚als auf 
dem ‚Papier... Ref. ) 


„Veit (2) räth, um den. Kopf. zu entwickeln, 
den Zug ‚an den Schultern, wie. er beim Prager 
Handgriff geübt wird,. durch. einen solchen am 
Unterkiefer zu unterstützen; „ersterer. Zug wird 
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dadurch  gemildert und kann.so dem Kindesleben 
nur bei rohem.. Eingreifen gefährlich werden. 
Letzteres ‚findet dann besonders statt, wenn man 
an, den Schultern: zieht, ehe -.man sie'dem Stande 
des. Kopfes ‚entsprechend gestellt hat.. Man er- 
mittle... also‘. zunächst . die, Stellung ; jenes mit 
Sorgfalt, leite mit den an.den Unterkiefer: (warum 
nicht, ‚wenn.es möglich, an den Oberkiefer ? Ref.) 
gesetzten . Fingern möglich tief herunter und wirke 
dann. mit ‚der Hand abwechselnd auf Schulter 
und auf Unterkiefer. Es ist dabei ein geringerer 
Kraftaufwand ‚nothwendig, als ihn. der. Prager 
Handgriff. erfordert, der. Hals ‚wird , mehr: ge- 
schont, und. man kommt nie in die. Versuchung; 
an. den Schultern zu ziehen, ehe sie. ihre.-natür- 
liche Richtung haben; auch. wird der Damm 
mehr geschont, da der. Austritt des Kopfes «nie 
so überraschen kann, wie. dies beim: ‚Prager 
Handgriff bisweilen geschieht. — Dieses Ver- 
fahren, welches Veit im Gegensatze zu dem 
Smellie'schen den Levret’schen Handgriff nennen 
möchte, reichte. ihm aus, »wo er früher auf ‘die 
Methode von Smellie noch die Zange folgen 
liess; die Einwirkung auf den Unterkiefer hält 
er bei schonender Ausführung für ungefährlich. 
(Dass der Prager Griff nur dann rasch gelingt, 
wenn das Gesicht wenigstens in der Beckenhöhle 
steht, und besonders, wenn das Kinn gegen die 
Brust gebeugt ist, werden wohl alle Geburts- 
helfer erfahren haben; so. viel wir. den Prager 
Handgriff haben üben sehen, hat man deshalb 
immer dem Zuge an den Schultern das Herab- 
leiten des Gesichtes vorhergehen lassen; wir 
übten jenen Zug auch nie, ehe.das. Gesicht 
gegen die Brust angezogen und gegen oder auf 
den Beckenboden gebracht, war. ; Ref.) 


4. Zange. 
1. Cappie. A new forceps.  Edinb. Med. Journ. Dec. 
1862. 
2. Boens. Sur un forceps ‚avec une troisieme branche 


facultative destinde ä recevoir les mains d’un aide 
dans les cas d’accouch. tres-labor. Bull. Acad. Med. 
Belgique. VI. 1.1863. H 


3. Gayton. On a new mode of securing the handles of 
‚the forceps during delivery. Med. Tim. Aug. 1863. 


4. Cronyn. Statist. of the forceps-deliv. in the Rotundo- 
Hospital: from June ‚1862 — April 1863.‘ Dublin. 
Quart. Journ. of M. Se. Nov. 1863. 


- Um den. von ‚der: Zange auf.den Kopf aus- 
geübten Druck genau: zu reguliren und zu‘ fixi- 
ren, empfiehlt Gayton (3) ein Instrument, dessen 
Blätter durch eine an. ihrem unteren: Ende und 
zwar.-rechterseits ‚angebrachte Feder in: je nach 
Umständen. bestimmter. Entfernung mit einander 
fixirt werden können... Aus «der 'beigegebenen 
Abhandlung sieht man, dass: diese „neue“ .Vor- 
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richtung von früheren ‚deutsehen' Geburtshelfern 
schon’ "verschiedentlich an’"ihren'Zangen 'ange® 
bracht ist. -" Ebenso ist ’die''von 'Oappie’(1)"an 
Simpsön’s bZänge gemachte Verbesserung =’ die 
messingenen Löffel "Smittelgte eines © "BajOnett- 
schlosses ' mit‘ den’ Griffen“ in "Verbindung "zu 
setzen’ und’ so die Zange zerlegbar zu ‚machen 
eine‘ bekannte ;"und ‘auch der‘ Vorschlag‘ von 
Boens (2), 'durch' Anbringung eines’ dritten ’Ar- 
mes’ am weiblichen 'Blatte von’ einem 'Gehülfen 
den eigentlichen Zug ausüben zu lassen) während 
der Operateur‘ selbst jenen'wohlim Ziehen: unter“ 
stützt, ‘hauptsächlich aber das Instrument 'diri- 
girt und den’Zug moderirt' — dieser‘ Vorschlag 
ist ebenfalls schon dagewesen; dabei ist er we: 
der zweckmässig' noch bequem in der Ausführ- 
ung; schliesslich ist 'eine Danyendperätich BR 
nicht eine ai ne BR 


5. Kaiserschnitt... 


1. L. Winckel (Gummersbachj. Fünfzehn Kaiserschnitts- 
operationen und deren Ergebnisse für die Praxis. 
Mon. f. Geb. XXH. p. 40. 241. 


2. van Aubel. L’operat. cesarienne, 
Belgique. 1862. Nr. 4. 


3. Hillmann. Ein Kaiserschnitt mit günstigem Erfolge 
für Mutter und Kind. Deutsche Klinik. 31. 1863. 


Bull.. Acad. Med. 


4. Taussig. Two successf. cas. of ces. section. Med. ‚Tim. 
Oct. 1863. 
5. Diener. Ein Kaiserschnitt nebst Bemerkungen. ‚Mo n. 


f. Geb. XXL. p. 108. 


6. Frickhoeffer. Kaiserschnitt mit glücklichem Erfolge für 
Mutter und Kind. Würzb. Med. Zeitschr. IV. 1863. 
p. 170. 


7. Marsh. Kaiserschnitt wegen osteomal. Beckens. Lanc. 
Nov. 1863. 


8. Fulda und Walter. Geschichte zweier Kaiserschnitte. 
Aus Denkschriften des Offenbacher Vereins etc. 1863 
in Mon. f. Geb: XXIII. p. 224. 


9. Devilliers. Hysterotomie apres la mort. 
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Wie sehr in der Gummersbacher Gegend 
Osteomalacie und Rachitis herrschen, wissen wir 
aus’ den: in. den letzten ‚Bänden der Mon. £. 
Geb. veröffentlichten Mittheilungen... In Folge 
jener Zustände hat Winckel (1). 15 Kaiserschnitte 
ausgeführt, 9 beiOsteom., 6 beiRachitischen, 7 der 
Frauen genasen, 8 starben nach der Operation; von 
den Früchten wurden 8 lebend“und'7 todt ge- 
boren. Eine Frau überstand ‘den Eingriff '3 Mal, 
eine starb bei der Wiederholung desselben. Alle 
Kranken lebten in ungünstigen ‘dürftigen Ver- 
hältnissen; die Entfernung ‘war bisweilen so 
gross, dass die Wahl des richtigen Zeitpunktes 
zur Operation sehr behindert war. Die einzel- 
nen Fälle theilen wir hier nicht mit, eine" An- 
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zahl’ derselben ‘ist ohnedies’schon publieitt ;>uind 
wir geben nur einige der wichtigsten: Benerkl 
ungen des Verf.’s wieder: Es zeigte sich auch 
in=.den-15' ‘Fällen / ’ dass: Rachitis eine’ bessere 
Prognose hatte, (als ‚die Osteomalacie ;’'denn von 
den 6° Rächit, harbenstär 2, von ash 9. Osteom. 
dagegen'6; ‘der '&rund’%hievonist'bekannt. "Das 
Ende der 1.' Periode"bleibt’ der’ günstigste Zeit- 
punkt‘ zur’ Operation ;"'den "Abfluss 'des' Frucht- 
wassers’ in‘die”Bauchhöble "braucht man nicht 
zu‘ befürchten; die‘ Chloroformnarkose wirkte nie 
nächtheilig; 'erleichterte dagegen 'die Ausführung 
der Operation sehr; die 'Linia alba ‘bietet als 
Tneisionsstelle die grössten Vortheile;"sehr em: 
pfehlenswerth'ist esnach Wiefel, wenn der Assistent 
sogleich nach der Eröffnung der Uterinhöhle mit der 
einen Hand in’ den oberen Winkel der Uterus- 
wunde greift und‘ihn mit dem ‘gleichen der 
Bauchwunde‘ zusammenzieht, und dann ebenso 
am unteren Winkel verfährt, so durch 'gelinden 
Zug Bauch- mit Uteruswand zusammen hält 
und Darmvorfall unmöglich macht. Von gröss- 
ter Wichtigkeit ist es ferner, den Uterus mög- 
lichst in der 'Mitte'zu eröffnen, den Grund, wie 
den unteren Abschnitt zu‘ schonen, da wahr- 
scheinlich wegen der dort zahlreicheren Circulär- 
fasern an letzteren Stellen die Wunde sich nie 
gut schliesst; trifft man beim Schnitte: die Pla- 
centa, so’ löse man sie 'schnell seitlich ‘und be- 
schleunige‘ die ‘Operation; ' die Placenta muss 
überhaupt ' sofort: nach der‘ Entwicklung des 
Kindes entfernt ‘werden. ‘ Blutungen 'aus dem 
Uterus: werden am besten durch unmittelbare 
Compression und directe Reizung desselben mit 
der Hand sistirt. - Ist- die Kranke aus der Nar- 
kose erwacht, so reicht Verf. sofort eine kräftige 
Dosis: Opiums; die 'Bauchwunde wird’ dureh 
Knopfnähte geschlossen, welche das Peritoneum 
mitfassen; zur Unterstützung werden zwischen 
‚den : Nähten Insektennadeln applieirt; in den 


. unteren Winkel wird gegen die Uterinwunde zu 


ein Sindon geführt. 'Zu beiden Seiten der Naht 
werden‘ dann Longuetten angebracht, welche 
durch lange in der Mitte sich kreuzende Heft- 
pflasterstreifen vereinigt'werden; um den ganzen 
Verband kommt 'eine ziemlich fest angezogene 
Binde, denn völliger Verschluss der Bauchhöhle 
und 'ein mässiger Druck auf sämmtliche Unter- 
leibsorgane scheint nothwendig zu sein. Immer 
hat 'man sich. von der Permeabilität des Mut- 
termundes zu überzeugen, weil alle Ausscheid- 
ungen aus dem Üterus auf dem natürlichen 
Wege vor sich gehen müssen. — Die Nachbe- 
handlung soll möglichst passiv sein; der Ver- 
band wird erst dann entfernt, wenn die Durch- 
nässung desselben dazu zwingt. Opium wird 
nach der Operation reichlich gegeben; baldiger 
Eintritt ‘der Lactation befördert. ' Dem’ Meteo- 
rismus glaubt "Winckel‘ durch frühzeitige Sorge 
für 'Darmentleerung und durch kleine Dosen von 
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Ipecacuanha - mit Opium «vorgebeugt ''zu haben: 
Blutentziehungen waren“ nie -nothwendig.' Eis 
wurde-'nie angewandt, «Die“blutigen' Heite wur: 
den 'zwischen ‘dem '5. und 7. Tage "entfernt; bei 
starker und: übelriechender Secretion wurde täg- 
lich" 2°Mal, sonst Aur 1, Mal Bat a 20 


... Einen abenteuerlich klingenden. Vorschlag, zur 
Verhütung des Eindringens von. ‚Luft. und Blut 
in die Peritonealhöhle macht van Aubel(2). Man 
ineidirt,.die Lin. ‚alb. „bis. ‚auf »die); Aponeurose 
und trennt ‚dann. balbdaumenweit;, die) Haut und 
das. unterliegende Gewebe .„von'.der Aponeurose 
ab! Darauf schneidet .;man..die Jetztere.mit'’dem 
Bauchfell ‚durch ,.;öffnet ‚den. Uterus, ‚‚extrabirt 
das .Kind, ‚wobei. man ‚sorgfältig; zu. beachten 
hat,:.dass. die..beiden..senösen ‚Blätter in: Berühr- 
ung. ‚mit,„einander bleiben. ..Ebensoweit ‚wie 
vorher die.Hant,..von ‚der Aponeurose;. wird nun 
die'Senosa. des; Uterus ‚sammt einer »ganz. feinen 
Lage von .;dessen ‚Muskelsubstanz. -abpräparirt. 
"Die Uterushöble. ‚schliesst man..so, dass..man 
beide .losgetrennte Lappen. (durch . ‚die -@dly’sche 
Darmnaht, mit,einander vereinigt, so dass Serosa 
mit.Senosa.in Berührung istj,das-die -Aponeu- 
rose überziehende Bauchfellblatt- wird. „durch 
die! Kürschnernaht ‚vereinigt, die, Hautwunde 
durch..die ‚unterbrochene ‚Naht. ‚geschlossen. „90 
ist ..die Bauchhöhle .von:; Seiten der Haut. ;ge- 
schlossen, ‚der Eiter..der. Hautwunde kann ‚nicht 
in‘; sie. .eindringen,,;. ein ‚sich. bildender, Abscess 
ist; leicht zu. Öffnen; auch. yon Seiten:der, Üterus- 
wunde ;ist.; die.Bauchhöhle, vollkommen’. abge- 
schlossen ;. man. ‚kann. in ‚den. ‚geschlossenen, Ute- 
rus: Injeetionen. machen „.; ohne. ‚befürchten. zu 
müssen, ‚dass’-.davon etwas.in..die Bauchhöhle 
gelange. ‚(Möchte der Verf. seine a an 
der Lebenden mühe Dr die ’ 
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„Die. en den, a Deilensae, ‚hen 
die Seet,:caes. sind‘ fast nur, casuistischer Natur: 
Hillmann (4)1 wich. von..dem; gewöhnlichen. Ver; 
fahren, ;#— den'.unteren ‚Wundwinkel, ‚offen..zu 
lassen und, einen ‚Sindon 'in-ihn einzuführen —ı 
ab und schloss die ganze Bauchwunde durch 
die: umschlungene Nabt. ; Dieser, Methode ‚glaubt 
eri; den'.igünstigen Verlauf,.des: :Wochenbettes, 
welches ‚auch nicht. die ‚geringste, imedieamentöse 
Behandlung: ‚erforderte, sowie. die. rasche-Heilung 
der Wunde zuschreiben.;zu müssen. ,— Inden 
von-Taussig..(4) geschilderten, zu Rom: von:ita- 
lienischen ‚Chirurgen: mit, Erfolg! vollführten! zwei 
Operationen wurde, weil; man! annahm, die,.blu- 
tige Naht begünstige.idie «Entwicklung; von Peri+ 
tonitis,..die Bauehwunde nun ‚durch.-Heftpflaster- 
streifen. geschlossen, = Diener (5) .vollführte 
den Kaiserschnitt : ans'einer Osteomalacischen, 
deren. Krankheit «nach..der..zweiten Geburt ..ber 
gennen;. die,dritte. musste schon. mit..der.Zange 
vollendet: werden; ie vierte, lieferte .ein todtes 
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Mädchen mit einem tiefen -Eindrucke ‚am. Stirn; 
beine...ı Von daran ‚steigerte. sich..die- Krankheit 
immer. ‚mehr, .bis..die. Frau: nach, mehreren. Jah- 

ren';wieder schwanger wurde ‚und- rechtzeitig zur 
Geburt. ging... Die Körperlänge. betrug, damals 
127. ,Cm.,i, die, Entfernung : von; der „‚Herzgrube 
zum oberen Rande. der, ‚Schamfuge, 42: ‚Cm.,‚ein 
starker, Hängebauch war vorhanden; 8/y ‚unter: 
halb. der: Schamfuge . näherten.sich:.die Scham- 
bogenschenkel ; ‚bis; ‚auf ,.4“ und. .waren bis: zu 
einer ‚Entfernung von, 5’, also, um- 1”%,, unter 
Schmerzen, dehnbar;,, die, Entfernung: zwischen 
beiden. Sitzbeinhöckern ‚betrug. .nach vorn ea.1, 
nach. ‚hinten, ca. 14/,” ;.zwischen den Sitzstacheln 
schien sie ca. ;2’” zu. sein... Das Promontorium 
war eingesunken ‚und sass..tief,..die Pfannen- 
gegenden «nach einwärts.gewölbt,: der., Scham: 
bogen. schnabelförmig, gestaltet; .: der. ,D. Tr. 
maass, 61/5‘. der Querdurchmesser. des. grossen 
Beckens. 8“. —.; Der unter..Chloroform.. in der 
Lin, ‚alba ‚ausgeführte, und innerhalb,:20 .Minu:® 
ten. vollendete Kaiserschnitt. ..brachte ‚das ‚mit 
dem. Steisse in ‘der. Schnittwunde..'sich präsen- 
tirende. ‘Kind, ein Mädchen: von ,6; Pfund, lebend 
zu. | Tage ;..die einzige .Complication war ‚ein .ge- 
ringer Darmvorfall, welcher \schnell.. reponirt 
ward. Die Kranke starb am 3. Tage an Er- 
schöpfung ; _ die, Section ‚zeigte weder Blut noch 
Exsudat in der Bauchhöhle. . Eine genaue Be- 
schreibung des stark osteomalaeisch verunstal- 
teten Beckens, wird dann ‚noch . vom ‚Verf. mit- 
getheilt. 
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| 2 Frickhöffers Fall (6) betrifft eine 
osteomalacische Frau, welche früher schon 3 
natürliche aber, schwere Geburten überstanden, 
Die ‚Operation fand 52 ‚Stunden nach.dem Was- 
serabgange statt; heftiges Erbrechen, Darmvorfall 
complieirten sie; trotz dessen konnte die Wöchnerin 
schon am 24. ‚Tage das Bett verlassen. . „Die 
Messung hatte ergeben: ‚Körperlänge ar gu 
Sp, 1.10%, D. Tr. 947,” C. ext. 63/5”, Abstand 


der Tub. ischii von einander 1m, ‚des Steiss- 
beines von der Symphyse 2” gı. Länge der 
Narbe der Bauchwunde 4” 5”, —. Bei der 


Marsh’schen Kranken (7), einer Drittgebärenden, 
hatte die Osteom. vom ersten Wochenbette ihren 
Anfang genommen ;. die-.2..ersten Geburten wa- 
ren langsam zwar, aber natürlich verlaufen ; 
bei der 3. musste der Kaiserschnitt gemacht 
werden, “welcher ein lebendes "Kind zu Tage 
förderte; die Wöchnerin starb nach 48 Stunden 
an acutem "Lüngenödem, "Geringe "Peritomitis 
war vorhanden, im Becken fand sich etwa 3/, Pfd. 
Blutlüssigkeit,, der Uterus war gut, 'eönträhirt, 
seine Wundränder berührten sich, die Schnitt- 
flächen, waren aber ‚nirgends vereinigt. ‚Die 

Seiten des Beckenrandes.. waren... so „sehr, nac 

einwärts, gedrängt,. dass man den Vorsprung 
des Kammes bei der Vaginaluntersuchung, mit 
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der Schamfuge verwechselte;' der grade Durch- 
messer ‘des Einganges betrug” 3, die Entfern- 
ung vom Sacrum zum Vorsprunge des Kammes 
fast 2, vom Saerum zum rechten Acetabulum 
17/“, zum linken Pl der Querdurchmesser 
des Einganges ang“ ; ‚der Abstand der Steiss- 
beinspitze von der Symphyse'31/,", “der der 
beiden Tub. ‘isch. 17/5. == Der von’ 'Fulda (8) 
erzählte Kaiserschnitt wurde‘ schon “ im 'Jahre 
1823 bei einer Rächitica mit‘ einer Conj. ver. 
von nur 2° vollführt; die ‘Plae, fiel in die 
Schnittfläche‘, das Kind! war todt, die Mutter 
genas nach schwerer Erkrankung und starb’erst 
im Jahre 1847. ‘Verf, hatte ' Gelegenheit, 
die Section zu machen‘, "fand dabei die früher 
erkannte Beckenbeschaffenheit bestätigt, den 
Uterus mit der vordern Wand an die Bauch- 
wand angelöthet; die Uterinnarbe liess sich an 
einer dunkleren Färbung des Gewebes erken- 
nen , zeigte derbes Gefüge und nirgends "eine 
Lücke; eine glatte bohnengrosse Neubildung 
überlagerte die Stelle und hing auf's Innigste 
mit der Narbe und deren Umgebung zusammen. 
— In dem Falle 'Walter's (8) ' — ebenfalls 
wegen rachitischen Beckens ausgeführt, wurden 
Mutter und Kind gerettet. 


Ueber den Kaiserschnitt post mortem liegt 
nur eine Mittheilung, die Devilliers’ (9), vor, und 
zwar von einer 38jährigen Frau, welche schon 
6 Mal rechtzeitig, aber stets sehr schwierig ge- 
boren; sie litt an einem Herzübel und verstarb 
am rechten Ende der Gravidität plötzlich an 
Ruptur eines Aneurysmus. 830—35 Minuten 
nach dem Tode wurde durch dic Sect. cacs., 
welche 7—8 Minuten Zeit in Anspruch nahm, 
an den Füssen das Kind entfernt — also 40— 
45 Minuten nach dem Tode der Mutter. Das- 
selbe war reif und lebte; seine Herztöne waren 
deutlich und regelmässig, aber die Athembe- 
wegungen selten; die Lebenszeichen wurden 
allmälig geringer, und 40 Minuten nach der 
Geburt starb trotz aller Belebungsversuche das 
Kind, 
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Rs: ist für die neuere Serstälnslähre cha- 
racteristisch, dass sie der Verkleinerung des 
Kindes — welche man in Folge des’ Durch- 
bruchs der „Wiener Schule“ ‘zu sehr'in den 
Hintergrund geschoben — wieder ihre Berech- 
tigung und ihren Platz anweisen will. Damit 
hängen die Bemühungen zusammen, die Indica- 
tionen so zu präcisiren und die Technik so zu 
vervollkommnen, dass die Ausführung immer 
ungefährlicher und die der Operation aus frühe- 
ren Zeiten noch anklebenden Vorwürfe ihr ab- 
genommen werden. Die grosse "Gefahr der 
Sect. caes. mag auch dazu beitragen, ‘die Per- 
foration wieder ‚mehr in Aufnahme zu bringen, 
und dies besonders ausserhalb Deutschlands, 
wo jene Operation viel mehr gefürchtet und 
desshalb seltener als bei uns geübt wird. Die 
Bemühungen französischer und italienischer Ge- 
burtshelfer, den künstlichen Abort an die’ Stelle 
des Kaiserschnittes zu setzen — so verwerflich 
sie uns auch erscheinen — sind ein Beweis’ für 
das eben Gesagte; vor Allem aber beschäftigt 
man sich mit der Cephalothrypsie in der Ge- 
wissheit, dass diese allein etwas Besseres als 
andere Operationen und frühere Methoden lie- 
fern kann. Vervier (1), ein Schüler Pajot’s, 
plaidirt wie dieser für den Abort (ef, oben), 
und er widmet einen grossen Theil seiner Arbeit 
der Abwägung der pro und contra Abort oder 
Kaiserschnitt vorgebrachten Thatsachen und 
Meinungen; während Lauth (3) in dieser Be- 
ziehung den Grundsätzen seines Lehrers Stoltz 
folgt. Aber auch beide Arbeiten richten das 
Hauptaugenmerk auf die Cephalothrypsie. 


Zwei 'Einwürfe sind - von jeher dieser Ope- 
ration gemacht: der, dass der Schädel in der 
der Wirkung des Instrumentes entgegengesetzten 
Richtung verlängert, dass er überhaupt nicht 
gehörig verkleinert werde, und der, dass die 
Schädelknochen so zersplitterten, dass die müt- 
terlichen Theile leicht verletzt werden könnten. 
Schon Assalini hat desshalb gerathen, den 
Kephal, im geraden Durchmesser als dem ge- 
wöhnlich verkürzten des Beckens anzulegen; 
dies ist indess, sowohl was Application: als Zer- 
malmung betrifft, schwierig; man hat deshalb 
vorgezogen, der Zertrümmerung die Perforation 
vorauszuschicken und jene wiederholt zu üben, 
indem man den Kopf nach jeder Quetschung in 
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eine veränderte: Stellung "bringt "und dann das 
Instrument von’ Neuem applieirt, ‘80 dass ‘jener 
schliesslich ‚von verschiedenen Seiten ® ‚her ’ zer- 
malmt wird, »' Pajot (2) "besonders ‚empfiehlt 
dies Verfahren 5 freilich 'will er die Perforation 
nicht üben und die Extraetion | ebenfalls unter- 
lassen, die Vollendung der Geburt vielmehr den 
Wehen “anheimgeben. * In‘ diesem als „neu“ 
wieder‘ bezeichneten Verfahren ist 'höchstens'' der 
letzterwähnte Vorschlag‘ neu; "er ‚wird aber 
schwerlich zur Geltung re da’ dadurch 
die ‘Geburt ausserordentlich verzögert wird, 'wie' 
es Pajot’s Fälle beweisen; ja es kann, da man’ 
die Anlegung des’ Instrumentes: nur in Pausen‘ 
von 2—4 Stundenwiederholen soll, die Geburt’ 
sich durch halbe bis ganze Tage kinistehen‘:end? 
dadurch allein schon die mütterliche Gesundheit 
sehr ‘gefährdet werden; dies steht‘ uns 'troiz' 
der günstigen Berichte Pajot's fest. — Dass es 
nicht 'immer''nöthig ist, die 'Perforation der 
Kephal: vorauszuschicken, geht ‘auch 'aus den 
Beobachtungen Winckel’s (5) hervor; denn an 
3 durch die Operation ausserordentlich verklei- 
nerten Schädeln "hatte das Gehirn sich zwischen 
Knochen und Galea gedrängt und letztere, war 
dabei völlig unverletzt geblieben. Es ist ‚dies. 
auch .desshalb von besonderem. Interesse, weil, 
wenn die‘ Dinge so gehen, "eine Verletzung Ai 
mütterlichen Wege durch scharfe Splitter un- 
möglich ist; und ist energische Verkleinerung 
des Schädels ohne Perforation möglich, so bleibt 
die einfache Kephal. gewiss die schonendste Art 
der Kopfverkleinerung. _ Zugleich erweisen, die 
- 3.von Winkel vorgezeigten Schädel, dass. die 
Basis. durch ‚wiederholte Zermalmung nicht sehr 
ergiebig verkleinert wird — wie es Pajot an- 
nimmt, sondern, dass sie gewöhnlich nur einfach 
und unbedeutend berstet, während nur, ein 
Knochen, meist je nach der Lage des Kopfes 
ein Scheitelbein, erheblich . zerbricht, dagegen 
das Hinterhauptbein bedeutend) einwärts ge- 
drückt wird. Somit scheint die Wirkung des 
Kephal. darauf hinaus zu laufen, beim ersten 
Drucke einen oder unter Umständen auch den 
zweiten Knochen zu zertrümmern, bei jeder 
ferneren Application aber nur eine Verschiebung 
sämmtlicher Knochen und namentlich des Hin- 
terhauptsbeines zu Wege zu bringen. 


Für die Verkleinerung des nachfolgenden 
Kopfes genügt die Cephalotrypsie ohne vorherige 
Perforation und ist-zugleich das schonendste Ver- 
fahren. Trotz dieser bekannten Thatsache schlägt 
für den in Rede stehenden Fall Hubert (4) wie- 
der die Perforation vor, und zwar statt durch 
den harten Gaumen, wie sie in der Gaz. med. 
1865 p. 245 durch Vignard empfohlen, die 
durch die Basis des Keilbeines ; da dieser Knochen 
eigentlich den Schlussstein des Schädelgewölbes 
bilde, so müsse seiner Loslösung und Zertrüm- 
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merung die‘ 'nachhaltigste‘ ‘Verkleinerung '' des 
Schädels folgen. Demgemäss hält‘ Hubert nach 
Ausführung seiner Operation die Cephalotrypsie 
wohl für überflüssig, da er ihrer nicht erwähnt und 
durch seine Methode ein 'völliges Zusammen- 
fallen’ des Schädelgewölbes herbeiführen will. 
Die Methode selbst wollen wir nicht‘ beschrei- 
ben; ' 'sie ist sehr roh, schwer auszuführen und 
wird ‚gewiss keine Bewan derer finden. R EN 

"Die Gefahr der Verletzung‘ der Mutter durch 
nochenispliter hat van Huevel durch’ Erfindung 
seines Forceps-Scie, Simpson durch die seines 
Cranioklasten umßeheni wollen. Ueber das letzte 
Instrument hat die Erfahrung schon den Stab 
gebrochen; die von Haake (6) mitgetheilte Be- 
obachtung zeigt ebenfalls dessen Unbrauchbar- 
keit, denn A. musste der Anwendung des Cranio- 
klasma die Cephalothrypsie folgen lassen, um die 
Geburt zu vollenden. Für den Forceps-Scie 
legt Vervier in seiner Abhandlung (1) eine 
Lanze ein, indem er 15 von verschiedenen Ge- 
burtshelfern publieirte Beobachtungen zusammen- 
stellt, von denen 11 von Erfolg gekrönt waren; 
dazu. kommen die vom Erfinder beigebrachten 
29 Fälle, unter denen 23 erfolgreiche. ‚Wie 
alle Autoren, welche zu sehr vom Gegenstande 
ihrer Arbeit eingenommen, übersieht YV. bei sei- 
nen Lobpreisungen die vielen Mängel. ‚und 
Schwächen desselben; uns sind diese aus jedem 
Lehrbuche wohl hakanan, und Lauth hat sie 
wieder in überzeugender Weise dargelegt. Ueber- 
haupt ist die Abhandlung ‘dieses Autor’s (3) 
von einer Gelehrsamkeit, Gründlichkeit und schar- 
fen Kritik, wie wir sie selten in der geburts- 
hülflichen Literatur Frankreichs finden — die- 
selbe ist ja aber auch das Ergebniss der so rühm- 
lich arbeitenden Strassburger Schule. Alles was 
in Bezug auf Instrumente, Operationsverfahren 
und Indikationen der Verkleinerung, besonders 
des Schädels, vorgebracht ist, wird man in die- 
ser Schrift finden: der geschichtliche Theil ist 
klar und parteilos, lässt auch Ausländern Ge- 
rechtigkeit widerfahren; in 32 vortreffich aus- 
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stellt, vom Kopfzieher Fried’s (1743) bis zum 
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welcher dem Fried’schen Instrumente nachgebil- 
det ist; darauf folgt die Discussion der Indi- 
kationen, der dem Instrumente gemachten Ein- 
wände, die Schilderung der Öperationstechnik, 
die Vergleichung der Methode mit anderen etwa 
an ihre Stelle tretenden Operationsweisen; und 
schliesslich die Mittheilung von 5 auf der Strass- 
burger Klinik beobachteten Fällen, denen ein 
Resum& von 155 in der Literatur gesammelten 
Beobachtungen in tabellarischer Form sich an- 
reiht. Die Arbeit, welcher auch in der Mon, 
f. Geb. Bd. 23. p. 231 eine gründliche und lehr- 
reiche Besprechung geworden, ist eine für die 
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weg & Sohn, 


I 


. Schacht: Praeparata chemica et Pharmaca composita 
in Pharmacopoeae borussicae edit. VII. non re- 
eepta. Berolini 1863. Apud Gaertver. 


. Hager: Commentar zu der 7. Ausgabe der Pharma- 
copoea borussica mit besonderer Berücksichtigung 
der neuesten Pharmacopoeen des Königreichs Han- 


Jahresbericht der Medicin pro 1863. Band V, 
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neuesten und auch älteren Pharmacopoeen,, dem 
Manuale pharmaceuticum Hageri und anderen, phar- 
maceutischen und botanischen Schriften. Lissa 1863. 
Bei Günther. 


10. Manuale pharmacenticum Rossiae. Mit Supplement. 


St. Petershnrg 1863. Bei Münx, 
11. Squire: The Pharmacopoias of thirteen of the _Lon- 
don hospitals, London. Churchill. 
12. Begemann: Allgemeine Veterinär = Pharmacopoe, 
thierärztliche Waarenkunde und Receptirkunde. Han- 
. nover 1863. Bei Schmorl & Seefeld. 


13.  Klever; Veterinär-Pbarmacopoe oder. die in der 
Veterinär- Mediein Anwendung findenden  Arznei- 
mittel nach ihrem Vorkommen, ihrer Gewinnung, 
Eigenschaften, Prüfung etc. Dorpat 1862. Bei 


Schünmanns Wittwe & Mätthiesen. 

Pfeiffer: Zwei deutsche Arzneibücher aus dem 12. 
und 13. Jahrhundert, nebst einem Wörterbuche. 
Wien bei Gerold. 

Gruner: Homöopathische Pharmacopoe. 3, Anflage. 
Leipzig 1864. Arnold’sche Buchhandlung. 


14. 


7% 


16. Sendner: Die Normaldosen der Arzneimittel nach 
Unzen- und Grammen-Gewicht. Lissa 1863. Bei 
Günther. | 


Traite de Pharmacie theorique et pra- 
Masson & fils, 


17. Soubeiran: 
tique. 6. Edit: Paris: 


18. Fumouze: De la Pharmacie. Paris: 1863. Chez 


Chamerot. 
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19. Dachauer: Chemisches Taschenwörterbuch, enthaltend 
Definitionen chemischer Operationen, chemischer 
und pharmaceutischer Benennungen und deren 
Ableitung. München 1863. Bei Gummi. 

20. Dachauer: Kosmetische Receptirkunst für Aerzte 
und Apotheker. München 1862. Bei Gummi. 

21. Zapp: Anweisung zur Prüfung und Aufbewahrung 
der Arzneimittel ete. 3. Aufl. Köln 1863. Bei Du 
Mont-Schauberg. 

22. Schedel: Allgemeines Waaren-Lexicon etc. 6. Auf. 


26. 


27. 


28. 


29. 


30. 


„schrieben; 


Unter Mitwirkung von Reichenbach und Wag- 


40 Fraser: On the Characters, Actions and Therapentic 
Uses of the Ordeal Bean of Calabar. Edinburgh 
1863. Oliver & Boyd. 


Kner: Notions generales de Zoologie medicale et 
histoire des animaux inferieurs. Paris. Bailliere. 


41. 


. Stanelli: Ueber Biutegel nnd Blutegelzuchtanlagen, 
Berlin 1863. Bei Wiegandt & Hempel. 


43. Witistein: Versuche zur Auffindung eines leichten, 
sicheren und schnellen Verfahrens, die tbierische 
Milch auf ihren Handelswerth zu prüfen. Berlin 


1862. Bei Dräger. 


ner herausgegeben von Wieck. Lei 18 : 
hei Hinrichs, ig ce) 2 vo Wiederlegung der chemischen Typenlehre. 


. Lunel: Vade-mecum des Pharmaciens. Paris, Chez 
l’Auteur. 
Berg: Pharmaceutische Waarenkunde, IB Auflage. 


Berlin 1863. Bei Gaertner. 


Wigand: Lehrbuch der Pharmacognosie. Ein phar- 


hen 1862. Be Pahm. 


45. Condy: Air and Water, theis impurities and pturi- 
cativn. London 1862. Bei Davies. 
‚Bl Druik: die Fabrikativn des Zuckers aus Rüben, 


Theorie und Praxis für Practiker. Berlin 1863. Bei 
Springer. 


gr 


Wiggers: Handbuch der Pharmacognosie. 5. Auflage. 
Göttingen 1863. Bei Vandenhoek & Ruprecht. 


Berg: Anatomischer Atlas zur pharmaceutischen 
Waarepkunde in Nlustrationen auf 50 lithographirten 
Tafeln. Berlin 1863. Bei Gaertner. 


Artus: Atlas aller in den neuesten Pharmacopoeen‘ ' 


Deutschlands aufgenommenen offleinellen Gewächse 
nebst Beschreibung und Diagnostik der hierher ge- 
hörigen Pfanzen in pharmacognostischer und pharma- 
cologischer Hinsicht. Mit 300 illnminirten Kupfer- 
tafeln. Leipzig 1864. Bei Baensch, 


Hoffmann: Die offieinellen Gewächse der Preus- 
sischen Pharmacopoe bildlich dargestellt und be- 
Jena;1863, Bei Mauke. 


Dechanalet- Valpelre: Petite Nlore"medicale > 


ah Paris, chez, JAnteur., 


. 
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May: Systematische Beichrthuh der in Oester- 


reich wildwächsenden und cultivirten Arzneipflanzen. 


"Wien 1863. Bei Braunmüller. 


32. 


33. 


34, 


39, 


36. 


‚» iehsten.,, essbaren: :Schwämme 
„mehr als: 1:50 Abbildungen. 


Garke;, Flora von Nord- und Mittel- Deutschland 
"Berlin 1863. Bei Wiegandt &, ‚ Hempel, ng 


Dumont: Propristds des plantes medicinales indi- 
genes. Paris, chez "Auteur. _ ” 
Sckell; Anleitung. zur euch Be ER A durch 


‚Stecklinge, Veredelung, Taeunpg rebft beigaig 1863. 


Bei Arnold, ,..... udn 1a BR 
Sollmann:. Anleitung. zum‘ Bestimmen der: vorzüg+ 
Deutschlands.’ Mit 

«Hildburghausen. 1863, 
Bei Kesselring. | | il 


Gille: Falsifications 3 nn defectuosites des prin- 
cipales substances al a7 ‚et alimetitaires. 


© Bruxelles. 
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38. 


39 


Hanbury: Notes ‚on: Chinese; .Materia dien Lon- 
don 1862.: —. Nach den „Pharmaceutical, Journal 
and Transactions“ = 3) Jahresb. ax, 96. 


Przeeiszewshy: Pharmacologische Untersuchungen 
über Ammoniacum , Sagapenuım und .„Opoponax. 
Inaug.-Dissert. Dorpat 1861. Bei Gläser. 


Gastinel: Monographie des Opiums de la haute 
Esypte (Extrait des Memoires de l’Institut egyptien. 
T. I.) Paris, chez Laine & Howard. 


‚49. Bouchardat: Repertoire de Pharmacie. 


48. he pharmacentical Almanak for 1863. London bei 
Digby & Comp., Chancery Lane. 


Paris 1863- 
64. Chez Bailliers. i 


50. Reveii: Annuaire pbarmacentique. 1 Annee. Paris 
311863. Bailliere, 
91. Dietzsch: Schweizerische Wochenschrift für Phar- 


macie Schaffhausen 1863. Bei Brodtmann. 


b2. Klinger: Zeitschrift des allgemeinen Oesterreichischen 

 Apotheker- Vereins. Wien 1863. Bei Tendler & 
Comp. 

53, Parisel: 1’Annee pharmacentique, ou revue des 

travaux les plus importants en pharmacie, chimie 

etc., qui ont Paru, 1862, Paris 11863. Chez Masson, 


Phi nechtiächee Jahrbuch. "Berlin 1863, Bei 


Springer. 


54, 


u 
- 


55. Vorwerk: Pharmaceutischer Kalender für Süddentsch- 
land auf das Jahr 1864. Leipzig. Bei Kollmann. 


56, Pharmaccutischer. Kalender. für Norddeutschland. auf 


i 


das Jahr 1864. Berlin bei ‚Springer. br 


Girtler: Oesterreichischer Apotheker-Kalender, aut 
das Jahr 1864. Wien bei Tendler & Comp, 


53. Klinger : Pharmaceutischer Taschen - Daher für 
das Jahr. 1864. Wien bei Tendler & Comp. . 

59, „Nader: ‚Oesterreichischer Medieinal +Raldndet für 
1864. Wien bei Tendler & Comp. uriah 


60.-. Hagen: Sächsischer, ‘Medieinal-- Heigpißz für- 18644 
‚Leipzig: bei Kollmann. 6.» 


if ie 


5, 


."Medicinal-Kalender für den Preüscischen ‚Staat auf 
das Jahr 1864. Berlin, 


62. Winckler: Technisch - cheniisches Recept- Taschen- 
buch. Enthallend 1550 Vorschriften und Mittheilüngen 
aus der technischen Chemie und Gewerbskunde, 
3. Auflage. Leipzig 1864 Bei SRAmEe . 


63. Baumhauer: Tafeln zur Bestimmung der ° : Piyeente 

"von reinem Alkohol in Weingeist (Spirit) vermittelst 

des hünderttheiligen Areometers und Thermömeters. 
Bonn 1863. Bei Weber, 


64. Flügel: 
 walde. 


Volksmediein und Aberglaube. im Franken- 
München 1863. Bei TE 


65. Angelicus Vitriolöl: Die Verlobung in der -Bleikam- 
mer. Chemische Verbindungs-Komödie in einem 
schwefelsauren Act. Allen chemischen Vettern und 
Basen gewidmet. Breslau bei Maruschke & Berendt. 


HOIZMALNT ART: 


hs Zu &iner 'speciellen «Besprechüng» ist. mir. .däs 
‚erste, Heft ‘voh dem :'unter on EEE | 
en iäämlich .oasib m iur WW 

" Möhr“ Ren. zür ee Pharma- 
opoee eie® zugekommen, welches bis’ zur &96 
reicht und die Artikel van Acetum bis Ammo- 
num act m "igeidum 'Einschliesst , "und sehe 
ich mich ’dädurch veranlasst, I ‚das Folgende da 
'rüber’zu äussern“ 0. e ons 


... ‚Dieses Buch. ist in seinen beiden em 
Auflagen ‚für die 6. ‚Ausgabe der Preussischen 
Pharmacopoe schon immer ‚ein allgemein aner- 
kanntes und. sehr hervorragendes Original- -Werk 
gewesen; und . tritt. ‚dasselbe, , ‚wie, das mir erst 
vorliegende erste Heft ausweisst, in..dieser neuen, 
für die ‚7, Ausgabe der ‚Preussischen | Pharmä- 
copoe ‚nach denselben Prineipien, eben so zweck- 
mässig als zeitgemäss bearbeiteten Auflage höchst 
rühmlich wieder. auf. Dasselbe wird, gleichwie 
seine vorhergehenden Ausgaben, nur einen Band 
ausmachen, der..aber dieses Mal wohl etwas 
schwächer ausfallen. dürfte, weil die neue Aus- 
‚gabe der Pharmacopoe, gewiss nicht zur Befrie- 
digung _ aller. „Betheiligten,, 190 Arzneikörper 
weniger. aufgenommen. ‚hat, und "weil ‚der, Ver- 
fasser ‚des Buchs nach wie vor, in sehr rühm- 
licher Weise nicht allein ‚ganz strenge die Be- 
griffe von einem Commentar. verfolgt, sondern 
dabei auch ‚die Einmischung der, zahlreichen, 
rein, theoretisch- -speculativen, unsicheren und da- 
her, für die. Praxis noch ganz nutzlosen Ansich- 
ten über die rationelle Constitution der, chemi- 
schen, namentlich organischen Verbindungen 
ganz yermeidet.. Das Buch enthält daher.nur, 
was die Pharmacopoe  darbietet, und was zu 
einer für, die Praxis genügenden, Erläuterungen 
ihres Textes gehört.. ‚Alle Artikel darin sind 
völlig- ‚der Pharmacopoe, folgend alphabetisch ge- 
ordnet. und jeder derselben beginnt mit ‚einer 
getreuen Uebersetzung. des lateinischen Textes 
der Pharmacopoe, ins Deutsche , um dann, eine 
praktische, und theoretische Erläuterung desselben, 
sowie, eine vergleichende Kritik über die Zweck- 
mässigkeit, ihrer und-‚anderseitiger Vorschriften 
daran ‚zu: knüpfen,, und mit. den Prüfungen. der 
Arzneikörper und, einigen geschichtlichen Be- 
merkungen. darüber den Beschluss zu machen. 


Die Ausführung dieses Plans: ist, 'wie solches 
von dem anerkannt "wissenschaftlich ‚gebildeten 
und praktisch: erfahrenen Verfasser , des: ‚Buchs 
nicht anders zu‘ erwarten war, als so 'völlig ge: 
lungen anzusehen, dass wohl nur zu einer. ge- 
nügenden Kenntniss »der- vonder Pharmacopoe 
aufgenommenen rohen ‚Arzneimittel ‚stellenweise 
auch 'noch“ein Lehr- oder Handbuch der Pharma- 
cognosie zu Rathe zu ziehen nicht: überflüssig 
erscheinen dürfte, welches Urtheil ich jedoch 
nur auf die frühern Ausgaben ‚des Buchs und 
auf den Artikel „Aloe“, das einzige rohe Arznei- 
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EN ITATII 'g 
‚mittel «in den» mir! vorliegenden‘ erstem Hefte 
en ‚Neuen‘ ‚Ausgabe, gründe. slasne isd anoh 

Der‘ Vortrag‘ in dem Buche ist''eben' so klar 
en "angenehm und "belehrehd stylisirt , so dass 
‚sich auch Anfänger 'im 'anzj jehender "Weise sehr 
Yeicht und “mit Erfolg ’hineinarbeiten können. 
Kurz) das Buch’ Br sich® schön selbst i in‘ ‚alle 
Orficinen einführen. u u DEZE 


ie “typographische Austattung „ ‚des. "Buche 
ist ausgezeichnet schön, sowohl was Druck und 
Papier anbetrifft, als, ‚auch, in Rücksicht „auf die 
zahlreichen, in den Text, eingeschalteten, ‚Holz- 
schnitte, welche die Gefässe, und Apparate für 
die, Bereitung.. der, ‚chemischen Präparate ‚versinn- 
lichen, und von. ‚denen bekanntlich. der Verfasser 
des. Buchs sehr ‚viele „selbst erfunden ‚hat... 
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‚a ' Pharmasognosie des Pflanzenreiehs. q 
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ya Allgemeine phartiakogtiostische 
ae Verhältnisse. | 


BL en nn oda, in. ehe ur 
suche; welche Gädicke ‚(Poggend. Ann. CXVII, 
606), mit. „einzelnen Theilen,‚von. Mesembryanthe- 
mum. rubrocincetum, Medicago sativa, ı Arrhenant- 
herum. ‚elatius, und, Secale ‚cereale: ausgeführt hat 
haben zu. dem ‚für die pharmaceutische, Praxis 
sehr. wichtige Resultat geführt, dass die.-Pflanzen 
oder Theile ‚derselben. ‚um, so, mehr: am ‚Gewicht 
verlieren „.:je.langsamer man. ‚sie, trocknet,,. dass 
dieser .. Verlust ‚wahrscheinlich . die „Folge einer 
fortschreitenden Vegetation .ist,,;,und dass .also 
die .Vegetabilien nicht,; allein im einer ‚um so 
geringeren (uantität;, sondern ; auch in ihrea 
Bestandtheilen qualitativ und quantitativ ver- 
ändert erhalten werden, je langsamer man sie 
trocknet,. denn die ‚erwähnten und für .die ‚Ver- 
suche Mikewandten und gerade nicht als Arznei- 
gewächse zu betrachtenden Pflanzen werden sich 
gewiss nicht als Ausnahmen anders verhalten, 
wie ‘walire : Arzneipflanzen,, |wiewohl‘ nicht in 
Abrede: gestellt‘ werden: kann, ‚dass sie.‘ jenem 
Resultat‘ in einem Zeh IR EBEN ra folgen 
werden. Ä 

Bei der erwähnten Mesembryahthemum-Art 
war die Differenz selbst s0 gross, dass ein Zweig 
davon, 'wenn er 'rasch bei + 120% getrocknet 
wurde, 14 ‘Procent' trocknen Rückstand‘ gab, 
aber nur 6,5 Procent, wenn man 'ihn ‘in warmer 
Sonnenluft 15 Tage ‘lang hatte trocknen’ lassen 
und ihn’ dann bei’ Ar 1200 'nachtroeknete. Die 
Gesammtsumme der festen Bestandtheile ‘des 
Stengels’ hatte 'also in’ den 15 Tagen 53’ Pro- 
cent verloren’ So bedeutend zeigte sich‘ jedoch 
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.der! Verlust. bei’; den»'andern 'Vegetabilien nicht, 
denn bei Secale cereale'betrug. ver /nur»4,6, bei 
Arrhenatherum.: elatius 9,2, und, bei 4Medicago 
sativa.. höchstens 115,4; und...bei,, ‚eingeiratenpr 
Schimmelbildung, ‚19,5. Procent...; ie te 

‚Ein möglichst: ‚rasches,, Trocknen hat dahst 
nieht, allein. einen. grossen. Vortheil: im ‚Gefolge, 
sondern es kann auch wenigstens,.'bei.-Arznei- 
gewächsen mit Hoya ken: AATENBB, ‚‚bean- 
sprücht werden. ge 


GROF 197 1730 


ade Verändern dir ih und Blumen beim 
Aufbewahren. art (Journ. de Pharmae. et 
de. Ch. XLI, 451), hat die Beantwortung der 
seiner Ansicht" nach yernachlässigten aber doch 
&ewiss wichtigen Frage: ‘ob ‘die wohlbekannte 
Entfärbung ide" Blätter ind Blumen beim Ein- 
sammeln und Aufbewahren auch mit einer Ver- 
nichtung ihrer .wirksamen Bestandtheile begleitet 
sei, in Angriff'genommen! Wii « 

Bis jetzt hat er dabei gefunden, dass alle 
Blätter und‘ Blumen) sowohl' '@uereitrin .'und 
Quercetin (Jahresber. -XXII,) und daneben 
auch „merkliche, Mengen; ‚von,'Zucker ‚enthalten. 
Die Blätter enthalten daneben Chlorophyll und 
zuweilen auch Käntbiny' ‘die gelben Blumen 
daneben Xanthin und Xanthein, und die rothen, 
rösenröthen "und blauen Blumen daneben cas 
Cyanin, ind in Betreff des Quereitrins” ist er 
zu dem’Resultat gekömmen, dass’ gut getrocknete 
und gegen Luft, Licht und Keuchtigköit ‚geschützt 
aufbewahrte Blätter ‘und Blumen’ viel mehr 'da- 
von "enthalten, als dieselben Blätter und Blumen 
nach schlechter Aufbewahrung. Auch liefern 
sölehe’ schlecht aufbewährte’ Blätter ‘keine kry: 
stallisirbaren und bestimmt‘ charäcterisirten Stoffe 
mehr, sondern'nur extractartige ‘veränderte. Sub- 
stanzen. ° In demselben Grade „ wie sich die 
Blumen entfärben |" werden sie‘ ‚auch ärmer an 
Außer, und hin ee Riechstoffen. Helden, 
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or 


2, Studien lesen, KEIbERBENET. ‚Bestand- 
theile Ber 
Stärke. (isährdenn Barpgkn aan 1849 ge- 
zeigt hatte ‚“"dass in’ den’Stengeln von Saccha- 
rum \offieinarum der.'Bildung von’ Rolirzucker 
die der Stärke vorhergeht, weist er dieses’ jetzt 
(Compt: rend, ‚1862) ‚auch-‚in.ireifenden ‚Früchten 
nach und -zwar-.in..der Art, dass.wenn'man 
darin. ‚durch’Jod und :.dureh.ein Mikroseor . bisher 
keine Stärke'-hat beobachten;können, die Ursache 
nur; in, der ‚Prüfungsweise liegt, undsdass man 
bei - einer. richtigen. Prüfung, selbst! in), ‚den. der 
Reife ‚nahen, ‚Früchte Mach Stärke, ne 
kannalisıl ir Er | 
Wan ‚man! zu un; N a a ‚un 
Quitten .i.die: a een s0..degt, 


BERMERe 


dünne Längsscheiben- davon »sofort sund: elie die 


Schnittflächen‘ sich ‘durch «die Luft färben=in 
Wasser und erneuert dieses, bisisalle „dies die 
Reaction „.des :.Jods; ‚verhinderten, ‚ Bestandtheile 
ausgezogen. sind; und ‚bringt, ‚man. sie, „ dann ‚in 
eine, ‚wässrige , "und mit, wenig, Spiritus. ‚verse te 
Lösung, von Jod, 50 färben ‚sie ‚sich. langsam 
intensiv. blau. oder „violett, je. nachdem ‚die 
Früchte sich bis zu 17 oder zur. Hälfte entwickelt 


hatten. 


| Auch kann "han die Stärkekörnchen darin 
unter einem Mikroscop erkennen und zwar in 
Gruppen von 2 oder 3 neben. einander.‘ In Birnen 
sah Payen die Stärkekörner bei der Frucht- 
reife in der Nähe ‘des Fruchtstiels und ‘in dem 
grössten Theil des Pericarpiums verschwinden, 


wiihrend sie auch dann. "noch in der Nähe des 
Kernhauses. und der Epidermis zü Eee 
waren, o 


"Wo man die Stärke durch Jod nieht” er 
keine‘ sind färbende ünd das Jod "bindende 
andere Bestandtheile das gewöhnlichste' Hinder- 
niss, inzwischen kann die Erkennung auch ver- 
hindert werden, ‚wenn die Stärkekörnchen sehr 
klein und. sehr zerstreut, also stellenweise nieht 
angehäuft vorkommen, weil dann das Jod sehr 
rasch davon wieder wegdunätet, wie solches "Dei 
den. Samenkörnern des Okeadbälimd der "Fall, 
worin man bekanntlich früher den Gehalt an 
Stärke selbst. einmal ganz in Abrede stellte, 
während Mitscherlich (Jahresber. XIX,) 
nachher doch .bis zu 18 Procent ‘darin gefun- 
den hat. wa 


"Tonkasdure, Zwenger & Bodenbender 
Rasa? der Chemie” und Pharmac, CXXVI, 
257) haben, wohl ziemlich unerwartet Hachge: 
wiesen, dass ‚(ler krystallisirbare und bekanntlich 
sehr angenehm riechende, campherartige Körper 
im Melilotus .offieinalis, den man anfangs für 
eigenthünnlich hielt, und daher 

Melilotin nännte, aber nachher (Jahresb. 

VI, 27 und XVII, 4) mit der Tonkasäure 
(Couwarin), in den Tonkäbohnen als identisch 
befrachtete,. mit | ‚diesem Körper wohl in einem 
gewissen Zusammenhänge steht, aber doch nicht 
mit demselben identisch ist. Nach ihren Forsch- 
ungen erscheint die Tonkasäure ein den Tonka- 
bohren und ‚dem‘ 'Waldmeister als!-ein »selbst- 
ständiger und’ geschlossener organischer Complex, 
den’ wir,’ da»°er vielmehr\.basische:' als: saure 
Eigenschaften zu ; UPC or in: Bea 
besser“ 
KOamandi nennen’ wollen gie käts a 
im »Steinklee vorkommende Körper ein Gemisch 
der‘' Verbindung‘ desselben mit. einer«neu ıent- 
om Bäure, ee: ‚sie 5] Yiaou 


ri " Helilotsäure nennen. und freier Meliloisäure. 
an Das.-Qumarin, ist, nach. ‚der Formel C1SH20), die 
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ten. und daher ist das früher .so- 
genannte Melilotin — C18H120* + C!3H200$, 
woraus folgt, dass sich das Cumarin gleichsam 
wie ein ‚pasischerEöhpermitndmer Säure ver- 
einigen kann. In Folge dieser Nachweisung 
bedürfen ö eribär re Körpeh \welebe in’ Allßrae- 
cum fragfäng(Jahresb. X, V)}’Orchis fuseh” (Jahres: 
bericht xvir ‚ Myroxylon 'toltiferum }- Herniäria 
glabra, krochloa boreklis, Athos 'ödo- 
ratum“ (Jaliresbericht” IXVILE ‚}"ünd”Ruta"gra- 
veolens "(Jahresber. "XXTI,) "gefunden und: für 
einerleiK Sörper 'gehälten order sind, um "so 
mehr einer "gründlichen ‘ "vergleichenden -Prüfung, 

da auch” 'sehon der ebenfälls‘ dahin- gerechnete 
Be sich als" ein "ejgenithümiliches 
Yanillin‘ (Ja resber. KR ‚Tiöransgestellt | "hat! 
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es AERO Oumiaslahp bildet farblose, 
durchsichtige‘, "geheinbar rhömboidische 'Tafeln 
oder bei räschör Auscheidüng feine, seideglänzende 
und ‘in’ 'grösserer Möngeeinen' Stich” ins Gelb- 
liche‘ zeigende Nädeln! "Es schmeckt gewirzhäft 
bitter ,' riecht nur 'schwäch;' aber beim gelinden 
Erwärmen Berale «0 'wie"'dası‘ ern ‚aus 
T'onkabohnen, "und ' verhält" es‘sich’-diesem sehr 
ähnlich "gegen Löstingsmittel. Es löst sich’ ih 
kaltem‘ Wässer wenig, in’ heissem Wasser etwas 
mehr, dagegen in Alkohol und in Aether. 
Lösung‘ in’ Wasser 'reagirt deutlich sauer und 
gibt mit Bleiessig einen gelblich-weissen und in 
der Wärme ‘rein "gelben Niedethk der sich 
in mehr Bleiessig wieder auflöst. Bletzlicker 
fällt “die Lösung 2 erst“ gelb, wenn "man 'noch 
Ammoniak zufügt ‘und’ Kocht, welche Reaction 
auch ‘das’ reine (Cumarin besitzt. Die Lösung 
in Wasser- wird ‘ferner durch Eisenchlorid 'roth- 
braun. gefällt, durch! Eisenoxydulsalze weder ge- 
fällt noch -gefärbtz.und auch) durch andere Be- 
tallsalze nieht gefällt. 

"Das melilotäufe Cumarin schmilzt bäm 
langsamen Erhitzen ‚noch nicht über=+ 2000, 
aber es lässt sich schon’ weit unter dieser: Tem- 
perätur vollständig. verflüchtigen, wobei die Kry- 
stalle weiss und' ündurchsichtig werden, anfangs 
stark und dann immer weniger nach TEREER 
riechen , bis zuletzt ein unverkennbarer Geruch 
nach Zimmetöl auftritt. 'Erhitzt man es jedoch 
langsam in ‘einer engen verschlossenen Röhre, 
so "schmilzt" es schon: bei a 1250, geschieht 
aber das Erhitzen rasch in ‘einem offenen @e- 
fässe, 'so schmilzt es bei +- 128°, "und erhitzt 
man, es mit weniger Wasser, als worin es sich 
lösen kann, so schmilzt der sich nicht asule 
Theil’ sogar bei:-E 98, x 

Uebergiesst man das InelilotsähiV8: Cäikkin 
mit ‘Ammoniak, ‚so spaltet“ es sich in Cumarin, 
was 2 uachie) und in Melilotsäure, die‘ äch 
in dem. Ammctlak. auflöst, und dass der Zurück- 
bleibende Körper! das Cumatin aus Tonkabohnen 


Hirt 


Die 
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ist, haben Zwen ger & Bodenben dier ‚sicher 
festgestellt. »- 43 Jael bau. 092 iin - „sadsikdisg 
u: Die. Melilotsäure/ bilde. ‚farblose; .durchsich« 
tige und. .dendritische. Aggregate von. kleinen 
Prismen, ist leicht in, Weingeist,; Aether und: in 
Wasser ‚löslich, die Lösungen reagirenjsehr, sauer. 
Sie ‚schmeckt ;adstringirend ‚sauer, ‚richt schwach 
aromatisch,; schmilzt bei 4 82% zu. ‚einer farb- 
losen, Flüssigkeit, ‚die, ‚beim. ‚Erkalten: rasch. ‚und 
krystallinisch , ‚wieder, erstarrt, ‚Beim stärkeren ‚Er- 
hitzen verflüchtigt sie sich, ‚vollkommen, aber zersetzt 
in Wasser und in ein nach Zimmetöl riechendes 
Ah weiches, ‚pentrel ‚weagirt,, „sich, schwer in 


a es. in, „Berührung, ‚mit, ee die ursprüng- 
liche ‚krystallisirbare, und leichtlösliche Melilotsäure 
wieder.,bildet. „Mit, ‚kaustischen Alkalien bildet 
sie, eine, grün. ‚fluoreseirende, ‚ Flüssigkeit, „und 
durch, Salpetersäure wird sie, ‚hauptsächlich in 
Fikrinsalpetersäure verwandelt. : Die. Melilotsäure 
treibt, Kohlensäure »aus ‘und bildet: mit Basen 
meist, ‚krystallisirbare, und..mit wenigen, ‚Ausnah- 
men, im: ı.Wasser . und.: Alkohol .lösliche Salze, 
deren ‚Lösungen ‚gewöhnlich sauer reagiren, und 
durch Bleiessig, aber nicht: durch Bleizucker ge- 
fällt werden. Eisenchlorid bildet darin einen.roth- 
braunen. ‚Niederschlag. Andere ‚Metallsalze fällen 
nicht. se) 


3. Arzneischatz des ‚Pflanzenreichs nach 


“ natürlichen Familien: geordnet. 


Rungi. Pilze: 

' Polyporus \offieinalis..:: Dieser interessante, 
insbesondere ' 1808 von Buchölz, 1812 von 
Braeonnet und darauf 1832.-von. Bley. un- 
tersuchte'» Pilz: ist: ‚aufsı Neue: .von »Schoon- 
broodt (Journ. ‚de’Pharmacologie.: Juin 1863) 
ehemisch erforscht BE ai unde ‚hat! derselbe 
darin gefunden 7,115? suiuanl Ta: 


SE arztötor "40,0 Proc! 

ne; Agariein 20,0 5 
'Extractartige Substanz 5 0. 4 2 
Unlöstlehes Skatar | 35, 0) | 


woraus folgt, dass es ihm besonders a zu 
thun war, nur die‘ wesentlichsten Bestandtheile 
zu Gdöltreti und genauer zu characterisiren, was 
ihm auch wenigstens mit dem Agariein in so 
weit! geglückt‘ist, dass’ wir dädurch:num-Jeine 
genauere Ronritnäss von der Quantität und den 
Eigenschaften desselben erlangt haben: 

»Kaltes’- Wasser nahm aus dem Pilz’ nur 
etwa’2 Proe.’ von einer’ 'grauweissen und süsslich 
schmeckenden 'Mäterie (auf, 

\ /Heisser»Alkohol»löste saus Beh Pilz»65. De 
einer rer bitter selimeckenden, harzigen 
Masse dauf. : Ey Banız a 


zen 43 iu% 4 SL yrr 


' Heisser :: Aether: zog‘; 40. Proc.“ von ‘einer 
gelblichen, harzigen und fast geschmacklosen 
Substanz 'aus;‘welchesmit' Wasser und! verdünn- 
tem » Alkohol ausgewaschen'alle' Be 
Dom die'Braeonnot’ von dem wi ‚wom«iw| 

‘Harz des Lärchenschwamms ahhageh hat. 
Dasselbe war weiss, 'durehischeitieiid, % ‘geschmack- 
los, 'brüchig, Töslich i in 89procentig\ ei Alkohol; 'und 
in Oelen, Alkälien, unäuflöslich dagegen in ' '50pro- 
centigem Spiritus ind in’ Säuren, "welche letzteren, 
selbst‘ eötiegitehft wenig“ nn täindernd* darat 
wirken." kinmmiN dase mis mi hits wear W ai 

Dässelbe” Harz "bleibt Laie, "wenn män 
die direct "aus dem Pilz “durch ‚starken Alkohol 
ausgezogenen 65 Proc. mit’ '50pröcentigem Spi: 
ritus behandelt, und’ wird‘ dann die abgeschie- 
dene Lösung in diesem ‘schwächen Spiritus’ unter 
einer Glasglöcke über Schwefelsäure verdunsten 
gelassen, 80” setzt sich’ allmälig ein“ weisch 
Pulver daraus ‘ab, welches,’ wenn män! es"nach 
dem Sammeln in Käfkehi ‘Alkohol mit! einem 
Zusatz‘ von 77, seines‘ "Voläis‘ Aether ‚wieder 
auflöst, die Lösung von’ einem zürtickgebli jebenen 
exttactärtigieh Stoff befreit “und ' “treiwillig ‚ver- 
dunsten lässt, das’ reine" | iezotalkl 


Ayaricin in, Gestalt eines weissen Kiysall 
pulvers liefert, “welches uiter einem Mikroscop 
kleine glatte Pe ausweist. Dasselbe besitzt 
den Geschtiäck des Pilzes im hohen Grade, 
welcher bekanntlich, anfangs weniger, bemerkbar 
ist, dann stisslich, bitter Und’ ketlart wird. Es 
löst sich Teieht.. insAlkohol, ı wenig. in: kaltem 
Wasser, mehr in heissem Wasser und nicht in 
Aether. Es löst»sich fernersim starken Säuren 
und in Alkalicn, ohne dabei verändert zu wer- 


den. - Es enthält keinen Stickstoff und ‘zeigt bis 
zu einem gewissen 'Grade ‘die ' Eigenschaften 
eines, Glucosids.- Für'sich und nach: veinem 


12stündigen Behandeln mit Synaptas beiv-#+ 409 
zeigt es zwar noch keine Wirkung auf eine al- 
kalische Kupferlösung, ’'wird es aber"einige Mi- 
nuten lang mit verdünnter Schwefelsäure gekocht 
und die Säure mit kohlensauren Natron -gesättigt, 
so färbt die Flüssigkeit die blaue..Kupferlösung 
gelblich grün, ‚was allerdings ‚auf... eine ‚Zucker- 
bildung hindeutet und vonSchoonbrodt auch 
dafür genommen wird. | 


Schoonbroodt. hat das er nicht 
analysirt, aber es ist offenbar derselbe Körper, 
welchen Martius. darin gefunden hat und _ 

Lariein. nannte, und . welehen: ‘Will. nach 
der: Formel 'CAH2#Q%, zusammengesetzt. ‚fand. 
Es scheint, 'wie-auch, Martius ‚angab,..der 
wirksame’ Bestandtheil des -Pilzes: zu sein, dessen 
Quantität‘, ‚von.-20. Proc. ungewöhnlich.‚gross.. er- 
scheint Dagegen ist es nicht: mit Go.bley.s: 

Agaricin zu verwechseln »(Jahresb. XVI „ 
weil dieses nur ein Fett betrifft. : Die‘ ’ 


Extractartige Substanz betrachtet Schoon- 
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broodt or ein ur ung u monian dem 
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arg 


en vulgare... le reifen. Früchte, "der 
Gerste, ‚und .. adaR., ‚darans ) -in. ‚bekannter. ‚Weise 
Vierteliahranchrin "XUL,A- — 93). yengleichend 
chemisch ; untersucht ; ‚worden; ‚wodurch die „Bil- 
dung, des letzteren aus ‚der „ersteren in Betrefi 
der Veränderung der Bestandteile eine, ‚bestimmte 
Erklärung bekommen hat... ;100. Theile, 
Sn 1200. getrockneten Früchte Pi My 88, si 
Theile,.:von. dem ebenfalls bei +, 1200 getrock- 
neten Malz und verlieren also dabei 11,19 Theile, 
von denen 1,04 Theile in das für das Keimen 
angewandte "Wejchwasser.. übergegangen. ‚waren. 
eile „Bei dem; 4 ‚Tage dauernden Quellen ‚ent- 
wickelten „die Früchte, reichlich, Kohlensäuregas, 
dem; sich; am, ‚Ende. auch, ‚ein Kohlenwasserstofl 
und. ‚ein, wenig,. Schwefelwasserstoff, ‚beimengten. : 

 Daz. Weichwasser, (machdem die Früchte. zum. 
Keimen. ‚herausgenommen worden. waren, ‚zeigte 
einen „geringen, Gehalt; an ‚ Proteinstoff, , Zucker; 
(vielleicht. auch: Dextrin), Salze und..so ‚vieler 
Bernsteinsäure,, dass. sie Lermer, auf, 1 ‚Unze 
für; 1 .Scheffel.-Gerstenfrüchte abschätzt;, „und 
glaubt... derselbe, ‚davon. „annehmen; zu: können; 
dass ‚sie,..kein Product sei,.: ‚sondern. dass. sie in 
den. Früchten bereits: fertig... gebildet . ‚vorkomme. 
| Die Resultate, der, ‚vergleichenden Analyse 
der „Früchte , ‚(a), und des Malzes .(b). eBBcheR 
sich ‚aus: der. falgendea Unhpreichts. | 


uueö,l il Heskh) tiıuam(D) ou Diisten 
Stärke wei! 63543 948,86: 114457 

Proteinstoff »+."116,25- 15,99 .— 10,26% 
© Dextrin b 6,63 br, 0,23. 

Zucker — '03 + 2,03 
«Fettes Oel 3,08: ) «2, ‚50 — 0,58 
. ‘Gerbsäure in ua sl 
Bitterstöff Ju BT ı Spuren | ‚oda 
viellstofledew egiloniiins7 Icbeineher 2ıısa 
»siAsche .ete: een6 ld 
N LVO. OONGL 


wo unterwarf Lermer die reifen Früchte 
(a), ‚dieselben nach. dem Quellen (b):und nach 
der. Verwandlung in Malz (e) einer  Elementar- 
Analyse,. "wozu ‚sie alle 3 vorher ‚bei —- 1200 
getrocknet. wurden, und er bekam dafür folgende 
Resultate,;.o4, 


sale ı (a) y (b) Ko), 
Kohlenstoff 46,60 45,97 : 38,90 
„Wasserstoff. ..1:1..2,08 | 6, 27 2.0 5, 54 
„Stickstoff ‚2,53 2, 6: 5, 2,48 
‚Sauerstoff 41.39 ı .42 00 A 39, ‚s0. 
‚Asche a ®, 09 
sinlodsaine 100 100 100 
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»..5Die-Analyse.dieset 3rAschen-Arten und der 
Asche,iaus, demi-14040/g!Weiehwasser*Riickstande 
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sih- aerıo a sd nor sa, ollaa 
ibusıdani ige tod Drag "aramısachiw 
3 u ferd 
ia na90g aa od meöpureh .iei 
IH “2 a0 ee 19% ' g,08 6: REr 
« u 8 i ii 
OS Phosphorsilre"" "0, 79997 °° 
Kieselsäure 0, 70760 
Schwefelsäure 0,0 1411 
.«Kohlensäufe -»semsa1, 7 0 
ans HE. AR in BET E w % ers 43. E 


el [a again 


a a Hat R a Kelchen, yon. Iso! bei 


Hin of, für die Früchte ‚und, yon Proust 

ae “ Hal zZ, BI ELLE ‚aD... namentlich . 
Ba ‚& "die ersteren, ‚noch. keinen ‚fertig 
ieten Aust ‚anlhelere dass, ‚Pro ust in 
ee 2 Ri; eich mehr, ‚Zucker (nämlich. ‚L5 
nn ‚fand, , ss Lermer ungleich ‚viel, mehr 
Proteinsol Ir aus, den. Früchten ‚als, ‚auch 
aus dem Malz. bekam setesr Difterenzen, ‚deren 


Ursachen. wohl ‚nicht allein, in.den ‚natürlichen 
Verhältnissen, sondern, ‚vielmehr in den } Methoden 
begründet, SD. dürften. ‚In, dem Malz, hätte 
man allerdings wohl mehr ‚Zucker erwarten 
können. Im Uebrigen gibt die ‚erste Üebersieht 
sogleich einen zeitgemäss, einmal wieder erforsch- 
ten klaren Begriff über die Veränderung, welche 
die Bestandtheile der Gerstenfrüchte beim ‚Ein- 


weichen und Keimen. erfahren, 


sr 


‚Asphodeleae. Asphodeleen. a 
"Urginia Beilla Steinh. (Seilla maritima,,) Be- 
kanntlich, unterscheidet man im Handel eine 
‚Radix Scillae albae und eine Radix Scillae 
rubrae und ist die ‚erstere: in neueren Zeiten 
der letzteren so vorgezogen worden, dass .sie 
diese fast ganz aus dem Handel und dem Ge- 
brauch verdrängt hat,. und dass auch Pharma- 
copöcen die weisse Seilla sanctionirt haben, ohne 
einen andern Grund dafür vertragen. zu können, 
als. die herrschend gewordene Ansicht, dass; die 


weisse Scilla die inneren jüngeren und daher. 


kräftigeren, und die rothe die äusseren, älteren 
und daher weniger wirksam gewordenen Schup- 
pen der, Urginia, Scilla Petrene, Als ‚Ursprung 
der offieinellen Seilla ist also stets diese Aspho- 
delee festgehalten worden, und ungeachtet schon 
mehrfach (Jahresb. VIL, 77) ‚darüber Zweifel 
ausgesprochen worden sind, dass beide Droguen 
von einerlei Pflanze herkommen könnten, so ist 
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& sHa I ash ni su lm wi 
eine ‚bestimmte und unzweifelhafte, ‚Nachweisung g 
gsh, ‚noch, nieht, gewonnen „worden. usa u 
‚(„bkanderer, ‚Zeitschrift. des Oesterr., ‚Apo 
Öehepregeinß chi ‚114), gibt; ‚jetzt. .an,,.dass die 
rginia,Seilla,,am-Strande..und auch Stunden, weit 
in, ee ‚hinein,, so ‚reichlich. vorkomme, 
um ‚yon ‚daher; „ganz. ‚Europa, „mit „Radix „Scil- 
2; „VERSOrgEen;. ZU, KÖRNER. dass ‚; diese aber 


Hit 


ausgeführt ‚werde, a “daneben, ‚auch in: dem 
Sande, des ‚Meeres, die; wegen, ihrer, ‚schönen. und 
wohlriechenden. Blumen‚eine Zierde ‚der  Litoral- 
flora.; gewährende Urginia Pancration ‚sehr. häufig 
vorkomme,, dass man die ‚von diesen präparirten 
Zwiebeln. nicht, allein, denen‘ von, ‚Urginia: Seilla 
beimische , sondern. auch‘, „wie „einst: Dios- 
corides, für, sich anwende und gibt er, ver- 
schiedene Zubereitungen, namentlich Kataplasmen 
voB ‚der, frischen, Zwiebel;,der, Urginia. Pancration 
„die, ‚man dort gegen, gichtische und: rheu- 
hm: Schmerzen, ı.g gegen. Hundswuth etc, in- 
nerlich und äusserlich "anwendet. 
Zu bedauern ist. nur, dass Landerer nicht 
angegeben hat, ‘weder ‚wie ‚die frische und ge- 
trocknete Zwiebel der. Urginia, Pancration .be- 
schaffen ist, noch auch, ob. sie dort massenhaft 
gesammelt und von daher in den Handel: ge- 
bracht werde, indem wir nach seiner Mittheilung 
sonst wohl hätten _folgern: können, dass sie die 
Radix Seillae albae unseres Handels sei, zumal 
die. älteren Angaben über. die Beschaffenheit 
derselben sehr wohl damit übereinstimmen. Allein 
wenn dies auch: der Fall wäre, d.h.; wenn von 
der Urginia Pancration ‚.ein mit. der ‚weissen 
Scilla unseres. Handels völlig ‘übereinstimmendes 
Product erzielt werden könnte, so blieb doch 
immer noch die Frage zu entscheiden übrig, 
nicht bloss, ob sie die weisse Scilla unseres 
Handels allein oder nur theilweise repräsentirt, 
sondern auch, wenn dieselbe allein oder, nur 
theilweise anderswoher bezogen würde, ob sie 
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überall von‘ Urginia‘ Pancration’.oder anderen 
Asphodeleen gewonnen wird, indem z. B. Mar- 
tius die Urginia angustifolis als Ursprung ver- 
muthet, der, aber, auch die Urginja indica - sein, 
kann, und Berg gibt an, dass ‚Gärtner, s selbst 
weisse Ornithogalum-Arten. für. Meerzwiebeln als 
Zierdegewächse verkauften. ... A 

Ueber diese Fragen kann ich ‚nun bereits, in 
so weit einige, ‚Aufklärung. ‚geben , dass, ‚die 
Urginia Seilla ausschliesslich nur die Radix 
Scillae rubrae,iaber ganz rentschieden nicht'die 
Radix Scillae albae liefern kann, und dass ‚diese 
letztere wahrscheinlich nicht. oder doch wenigstens 
nur stellenweise einmal aus Griechenland in ‚un- 
serem Handel kommt. 

Durch die , gütige Vermittlung der “Herreh 
Rump & Lehners in Hannover und die 
freundliche Besorgung des Herrn Stettner in 
Triest bin ich nämlich kürzlich in den Besitz 
von drei ganzen, 31/,, 417, und 5 Pfund schwe- 
ren, frischen "und lebenden Zwiebeln von. der 
Urginea Seilla gekommen. " ‚Zwei davon 'habe 
ich eingepflanzt” ‘und’ treiben ' dieselben bereits 
ihre schön’ grünen scheidigen Blätter. Die dritte 
habe ‘ich 'zerschnitten und gefunden, ‘dass nur 
die alleräussersten ‘Schalen nach oben 'hin ab- 
gestorben, braun und trocken sind, die darauf 
folgenden ‘aber fleischig, ‘sehr schleimig saftig 
und bis zu dem Grade allmälig nach Innen nur 
wenig an Intensität abnehmend prächtig violett 
auftreten, dass nur die aller innersten gleichwie 
die jüngsten und sehr dünnen seitlichen Ränder 
der übereinander geschlagenen Schuppen weiss 
erscheinen. Beim Trocknen an der Luft in der 
Stubenwärme wurden die fleischigen violett rothen 
Schuppen schön braunroth, wie die des Handels, 
die 'innersten‘ weissen ebErrtand und nur wenig 
heller braunroth, und die dünnen weissen Ränder 
der übrigens scho rothen Schuppen’ schmutzig 
ochergelb und ganz dünnhäutig, kurz es ist 
mir von keinem Theil des Bulbus tunieatus der 
Urginea Seilla gelungen, etwas zu erzielen, 
was 'mit der Radix Scillae albae des Handels 
verglichen werden könnte, und kann’ diese also 
nicht davon gewonnen werden. 

Stetther berichtet ferner, dass in Triest 
die Radix Scillae rubrae, welche also thatsächlich 
von der Urginia Seilla gewonnen wird, aus 
Apulien in Neapel bezogen würde, dass aber 
die Radix Scillae albae von Maltha dorthin 
gelange, womit auch Rump’s & Lehner's 
Angaben übereinstimmen, dass nämlich die weisse 
Scilla vorzugsweise über London in unseren 
Handel komme. Stettner hat ferner gütigst 
' versprochen, mir ganze lebende Zwiebeln der 
Pflanze von Maltha besorgen zu wollen, um 
damit die Asphodelee festzustellen, ‘wovon die 
Scilla alba unseres Handels gewonnen wird. 
Gelingt es mir, auch diese Frage zu entscheiden, 
so werde ich demnächst darüber berichten, 


»»b Aber 0: viel steht: doch 'schon: fest,‘ dass 
unsere. Radix: Seillae älbae nicht’ von'der'Ur- 
ginea Scilla herkommt, und dass also Phar- 
macopoven _ darüber entscheiden, ‚müssen, ob sie 
fortan - - noch als zulässig betrachtet werden 
soll, „für, welchen Zweck :es dann aber auch 
noch, ‚erforderlich ist, sowohl. ‚durch chemische 
als auch. ‚durch therapeutische Versuche festzu- 
stellen, welche von beiden. Seilla-Sorten die 
wirksamste und beste für. .den „Arzneigebrauch 
ist. Hältiman nach allen, Pharmaeopoeen ein- 
fach an, Urginea Scilla fest,. so_ ist, schon jetzt 
die Radix. Scillae albae nicht mehr ‚zulässig. 
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‚ Weratreae, Veratreen. 


Veratrum viride. Ueber die von amerika- 
nischen Aerzten so häufig als ein Sedativum 
gebrauchte ‘Wurzel dieser ih Nordamerika einhei- 
mischen Veratrüm-Art "haben Scattergood 
(Proceedings of the Americ. Pharmac. Association 
1862, S! 222) und F.... (Flückiger?) 
in der’ „Schweiz. Wochenschrift für Pharmac. 
1868@ einige, Mittheilungen gemacht, 

Sceattergood suchte darin die Wirksamen 
Bestandtheile zu‘ erforschen, aber mit Resultaten, 
welche noch keine Klarheit gewähren, indem er 
nur ein ünreines Veratrin daraus erhielt. 
"Nach den Versuchen mit dem unreinen Vera- 
trin und mit der dürch Aether erschöpften Harz- 
masse an Hunden glaubt Scattergood diese 
beiden Bestandtheile als_ die wirksamen in den 
Knollen annehmen zu können, 

Ohne die Versuche genauer anzugeben elaubt 
Seattergood auch rin in den Knollen be- 
merkt zu haben, aber Sabadillin konnte er nicht 
darin finden. 

ER ‚wahrscheinlich Recht, in der 
Annahme, dass diese Knollen vielleicht nur 
quantitativ, aber nicht qualitativ von denen, von 
Veratrum album abweichen dürften, denn als 
er sie mit denen von dieser Veratrum-Art phar- 
macognostisch verglich, konnte er keinen be- 
stimmten Unterschied auffinden. indem sich nicht 
allein Form, Grösse und äusseres Ansehen, 
sondern auch die innere morphologische Be- 
schaffenheit als völlig gleich herausstellten, so 
dass selbst die Grösse und Gruppirung der 
Stärkekörner dieselbe war. 

Eine gründliche. Untersuchung ist daher 
wünschenswerth , um wenigstens irgend einen 
bestimmten Unterschied aufzufinden, indem die 
Knollen von Veratrum viride duch in unseren 
Handel als Radix Veratri albi kommen könnten, 
ohne solches bemerken und nachweisen zu 
können, | 

Schroff (Zeitschrift des Oesterr. Apothe- 
kervereins I, 230) hat die Rnollstärke von 
Veratrum viride und von Veratrum album ver- 
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gleichend»untersucht'»und "sie von"beiden Arten eine gelbbräunliche kömige Masse einschliessen, 
sowohl in der Beschaffenheit als auch in den in der ein grösserer, runder: und braunrother 
Wirkungen nahezu. gleich‘ befunden. Während Körper besonders auffällt, und ausserdem zeigt 
der: Knollstock von ‘Veratrum 'viride jedoch sich in den meisten Zellen ein mehr: oder weniger 
aussen schmutzig fahlgrün ist, erscheint der von scharf ausgeprägter Krystall in der ‚bekannten 
V. ‚album ‘bekanntlich vielmehr graubräunlich. Briefeouvertform, den. man durch sanften Druck 
Beide enthalten Veratrin und verdanken diesem aus der Zelle herausdrücken oder nach Behand- 
hauptsächlich ihre Wirkungen. Das Extract lung mit Kalilauge darin deutlicher machen kann, 
der. Radix Veratri viridis’ setzt allmälig Kry- worauf er ‚die ausgezeichnete Forın eines Quadrat- 
stallchen ab, die aber nur ein Zucker sind, octaeders ausweist. Salzsäure und Salpetersäure 
| lösen ihn ohne Brausen langsam auf. Die 
zweite Schicht unter der Epidermis ist sehr 
Malaxinene. Malaxineen, dunkelbraun und besteht aus parenchymatösen 
Zellen, in welchen sich 15 bis 18 Gefässbündel 
Vanilla planifolia. Von Zeit zu Zeit ist mit Zwischenräumen eingebettet befinden. Be- 
bekanntlich einmal von .einer Vergiftung mit sonders die nach innen belegenen zartwandigen 
Vanille-Eis ‚die Rede gewesen, und namentlich Parenchymzellen sind mit grösseren und klei- 
war vor.etwa 12 Jahren eine solche. vom neren Oeltröpfehen, andere dagegen mit Bündeln 
Theater in Wien ausgegangen, wo der Genuss von /3, bis !/, Linie langen Krystallnadeln er- 
desselben solche. Zufälle hervorgerufen hatte, -füllt. Die Bündel mit kleineren Raphiden kom- 
dass man anfangs einen Ausbruch der Cholera men häufiger vor, als die mit grösseren. Sie 
vor sich zu haben glaubte, und dass ministerial- sind sehr hart und spröde, und verhalten sich 
seitig eine genaue; Untersuchung darüber einge- gegen Reagentien gerade so, wie jene Quadrat- 
leitet wurde, bei” der ‘es sich: herausgestellt octaeder in den Zellen der Epidermis, und be- 
hatte, dass nur diejenigen Personen von jenen treffen sie beide oxalsaure Kalkerde, während 
Zufällen befallen worden waren, die von dem deren dritte Form in Krysalldrusen in keinem 
Vanille-Eis genossen hatten und daher die dazu Theil der Vanille vorkommt. Die starken Gefäss- 
angewandte Vanüla in den Verdacht als Ur- bündel bestehen aus Prosenchymzellen und 
sache kam, aber ohne dass ein entscheidendesRe- Spiroiden, welche viel Luft enthalten. Die 
sultaterhalten worden war, in Folge dessen der Mi- dritte innerste Schicht ist weich, locker, hell 
nister vs Bach eine Commission anstellte, welche gelbbraun, ragt in den Samenbehälter und be- 
den Gegenstand. weiter verfolgen sollte, und steht aus sehr zartwandigen, langen, papillen- 
in. welche Prof. Schroff mit ernannt worden förmigen Zellen, die mit ihrem kolbigen und 
war, welcher jetzt (Zeitschrift des Oesterr. Apo- einen grösseren Oeltropfen einschliessenden Ende 
thekervereins I, 289—291, und 315— 322) das in den mit Samen gefüllten Canal münden, wäh- 
Resultat seiner Untersuchung. mittheilt, wiewohl rend das schmalere Ende kleinere Tröpfchen und 
auch diese noch keine ganz entscheidende Auf- Harzkörperchen einschliesst. Der Inhalt der 
klärung hat erreichen lassen. schotenartigen Kapsel besteht aus Samen, un- 
Schroff richtete insbesondere seine Unter- gleich grossen Oeltropfen und Harzkörperchen, 
suchung auf die für jenes Eis angewandte Va- gleichwie der in den papillenartigen Zellen, 
nille, wovon er 50 Kapselfrüchte und eine Por- welche daher als die absondernden Organe des 
tion .der-Mischung derselben mit Zucker, welche die Samen umgebenden und ihnen das ölglän- 
zu dem ‚Eis angewandt worden war, mitgetheilt zende Aussehen gewährenden Balsams, der den 
erhalten hatte. Diese Vanille erklärt Schroff eigentlichen Vanillegeruch bedingt, zu betrach- 
für die 'ausgezeichnetste Sorte, welche er je ten ist. 
gesehen. habe. Die Früchte waren fast an der Dagegen konnte Schroff im Innern der 
ganzen Oberfläche mit theils weissen und theils Schoten nirgends die Krystalle von Vanillin ent- 
ölgetränkten und dadurch gelblichen Krystallen decken, welche an der Oberfläche der -Schoten 
von Vanillin bedeckt, nach deren Wegnahme als Efflorescenz vorkommen. 
schwarz, schr weich und biegsam, von kräftigem Die Samen bestehen aus einer dicht anlie- 
Vanillegeruch, 8 Zoll lang, 3 bis 4 Linien breit, genden, schwarzbraunen, harten und beim Druck 
und‘ auf dem Querschnitt ölglänzend. Nach leicht zerspringenden Schale und einem gelb- 
völliger ' Entfernung des: äusseren Ueberzugs lichen Samenkorn. | 
waren die Früchte heller braun. ' Unter einem Mit vielen anderen Vanilleproben verglichen 
Mikroscop bemerkt man in:dem Ueberzuge klare zeigte ‘diese verdächtige Vanille die dunkelste 
Veltröpfchen, Fettflecke und auch einzelne mit und fast schwarze Farbe, sie war weicher, öl- 
kleinen .dunkleren Körperchen erfüllte Bläschen. reicher und der äussere Ueberzug enthielt auser 
Am Fruchtgehäuse unterscheidet man 3 Schich- den Oel- und Fettflecken noch .dunklere und 
ten, deren- äusserste aus» flachen und ziemlich mit kleinen Körperchen‘ erfüllte Bläschen. Die 
dickwandigen Epidermalzellen besteht, welehe Krystalle in den: Epidermiszellen : waren bei 
Jahresberieht der Medicin pro 1855. Band V, 2 
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keiner andern Sorte so 'bäufig, rein und scharf 
begrenzt. Im‘ .Innern aller anderen Schoten 
konnte Schroff ebenfalls keine Krystalle von 
Vanillin entdecken. 

In dem mit der verdächtigen Vanille abge- 
riebenen Zucker konnte Schroff nur die er- 
wähnten Theile der Vanille im zerstückelten 
Zustande auffinden. 


In Betreff der Hauptfrage nun, ob und wo- 
durch die verdächtigen Vanilleschoten die er- 
wähnten Vergiftungs-Zufälle herbeigeführt haben 
können, stellt Schroff 3 Möglichkeiten zur 
Beurtheilung:: 


Da die vorliegenden Vanillefrüchte deutlich 
ausweisen, dass sie aussen, wie schon lange 
bekannt, mit einem fetten Oel des bessern An- 
sehens wegen bestrichen worden sind, so liegt 
zunächst die Vermuthung nahe, dass die Schoten 
mit dem fetten Oel aus den Samenkernen von 
Anacardium oeeidentale (Vrgl. weiter unten) 
oder von Semecarpus Anacardium, wie solches 
schon Merat & Lens berichten, überfeuchtet 
worden sind, und dass bei dessen Auspressen 
das Cardol aus dem Fruchtgehäuse hinzugekom- 
men ist, welches demnach die Ursache der gif- 
tigen Wirkung der Vanilleschoten sein kann. 
Schroff stellte daher mit diesem Cardol phar- 
macologische Versuche an und überzeugte sich 
dabei, dass es die davon bekannten heftigen 
Wirkungen im hohen Grade besitzt, und ale er 
die Symptome der mit dem Yanille- Eis vergif- 
teten Personen damit verglich, fand er sie sehr 
damit übereinstimmend, 


Als eine zweite mögliche Ursache der nach- 
theiligen Wirkungen könnten ferner die Krystalle 
von oxalsaurer Kalkerde in den Zellen der zwei- 
ten Schicht des Fruchtgehäuses angesehen. wer- 
den, welche Soubeiran ( Jahresber. XIL, ) 
auch im den Zweigen der Vanilla planifolia ge- 
funden hat und.. denen. derselbe die dem Cs 
tharidin ähnlichen Wirkungen des. Saftes , daraus 
zuschreibt. Allein auf diese Ursache legt 
Schroff wenig Werth, um so mehr, da sie in 
dem Vanille-Eis sehr zerstückelt vorkommen: und 
nach seinen Versuchen z. B...das ‚Pulver der 
Meerzwiebel‘ (die bekanntlich. so reich. an Ra- 
phiden ist), welches die Prismen von oxalsaurer 
Kalkerde ganz zertrümmert enthält, leichter Er- 
brechen etc. bewirkt,. als dass davon ganz freie 
Meerzwiebel ‚extract. 


Als eine dritte : mögliche der gif- 
tiren Wirkungen könnte man .das fette Oel der 
Vanillefrüchte selbst mit der Annahme betrach- 
ten, dass sich vielleicht einmal darin auch eine 
giftige Fettsäure bilden könne, worüber wir aber 
noch. gar keine Nachweisung: haben. 

Von diesen 3: möglichen Ursachen betrachtet 
Schroff die erste, nämlich: das. Cardol, und 
zwar wohl mit Recht, ‘als diewahrscheinlichste. 
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Scitamineae. Scitamineen, 
Marantia arundinacea : Zur "Unterscheidung 
des echten westindischen Stärkmehls (Arrow 
Root) von der Stärke aus Kartoffeln und aus 
Waizen hat. Albers (Archiv der Pharmac. 
CXII, 210) in einer Salzsäure, welche 16,25 
Proc. wasserfreie: Säure enthält (wie man sie 
durch Vermischen von 2 Theilen Salzsäure. von 
1,12 specif. Gewicht mit 1 Theil. Wasser be- 
kommt) ein wie es scheint sehr werthvolles 
Mittel entdeckt, was selbst zur quantitativen 


Bestimmung des 'Zusatzes’ von Kartoffel- und 
Waizenstärke zu der Marantastärke dienen 
kann. j 


Schüttelt »man nämlich 1 Theil der vorlie- 
genden Stärke mit 3 Theilen der so verdüunten 
Salzsäure 3 Minuten lang : bei gewöhnlicher 
Temperatur, so zeigen sich die Körnchen der 
Marantastärke noch unverändert, indem sie dann 
in der Ruhe als weisses Pulver zu Boden fallen, 
während sich die Stärke aus Kartoffeln oder 
aus Waizen: dann schon ‘in eine gelatinöse und 
durchscheinende Masse verwandelt hat. Die 
Ursache liegt offenbar darin, dass wenigstens 
die äusseren concentrischen Hüllen der Maranta- 
stärke der bekannten verwandelnden Wirkung 
von Säuren viel kräftiger und länger widerstehen 
als die der beiden ‘anderen Stärkearten. 

Zur Unterscheidung der Kartoffelstärke und 
Waizenstärke dient dabei der characteristische 
und mit frischen Vicabohnen zu vergleichende 
Geruch, welchen die mit der Salzsäure entstan- 
dene klare Gallert von der Kartoffelstärke, aber 
nicht von der 'Waizenstärke besitzt, und welchen 
auch ganz frische Kartoffelstärke hervorruft. 

Ist die Marantastärke mit einer dieser Stärke- 
arten verfälscht und: will man die zugesetzte 
Menge von der letzteren erfahren, so schüttelt 
man davon etwa %, Drachme mit 11/, Drach- 
men der verdünnten Salzsäure kalt 3 Minuten 
lang, lässt 2 bis 3 Stunden ruhig stehen, giesst 
die dann dünnflüssig gewordene : Gallert von 
der abgesetzten Marantastärke ab, sammelt diese 
auf einem Filtrum und wägt sie nach dem Aus- 
waschen und Trocknen. Was sie weniger wiegt, 
war beigemengte Kartoffel- oder Waizenstärke. 

Bley hat diese Angaben bei einer Nach- 
prüfung bestätigt gefunden. 

Bekanntlich bält- man allgemein das Bermunda- 
Arrow-Root für das beste, ohne eine bestimmte 
Rechenschaft ‘darüber ‘geben zu können. Nach 
Ellis (Proceedings uf the ‚Americ, Pharmac. 
Association 1862. p. 212) ist diese Bevorzug- 
ung. weniger in der‘ Stärke selbst begründet, 
sondern eigentlich nur in seiner ‚Reinheit, in 
Folge welcher dasselbe ein weisseres, reiner 
riechendes und schmeckendes, und einen dich- 
teren Kleister gebendes Fa bildet a: alle 
anderen Sorten. 


Der immerwährende Frühling der Bermudas, 
welche daher auch. Sommerinseln genannt wer- 
den, ist den Maranta-Pflanzen besonders günstig, 
so dass sie, ‘wenn man sie von anderen: Inseln 
hierher verpflanzt, ungleich stärkereichere Wur- 
zelknollen entwickelen. Es ist daher zu bedauern, 
dass ‚diese Inseln nur sehr beschränkt sind, und 
dass das Bernmda- Arrow-Root in Folge davon 
und der Sorgfalt, die man hier auf die Erzielung 
verwendet, auch das theuerste ist. 

‘Am iädiöten steht diesem Bermuda Arrow- 
Root das von Georgia und diesem wieder das 
von St. Vincent, und von dem ersteren wird 
nur sehr wenig, aber von dem: letzteren um so 
viel mehr gewonnen... 


Pipersceae Piperaceen, 


Cubeba offieinalis. Aus den Cwbeben hat 
Bernatzik (Wochenblatt d. Gesellsch. d. 
Aerzte in Wien 1863. 27) ein Harz rein darge- 
stellt und dasselbe als Seitenstück zu der Co- 
paivasäure 


Cubebensäure genannt. Zur Gewinnung. des- 
selben zieht man die Cubeben, mit ‚Aether aus, 
verdunstet den Aether wieder und setzt das zu- 
rückbleibende Extract einer Dampfldestillation 
aus, wodurch man des Cubebenöl fast ganz. Sarb- 
ios oder nur einen Stich ins gelblich - grüne 
zeigend und selbst nach jahrelangem Aufbewah- 
ren keinen Cubeben-Campher. absetzend. erhält. 
Der harzige Rückstand wird dann in etwas Alko- 
hol gelöst, die Lösung erhitzt, mit Kalilauge 
versetzt, darauf mit Wasser verdünnt, filtrirt, 
mit Chlorbarium gefällt, der. Niederschlag mit 
Wasser ausgekocht, die Lösung abfiltrirt und 
erkalten gelassen, ‚wobei sich nun cubebensaurer 
Baryt krystallisch ausscheidet, den:man sammelt, 
durch Umkrystallisiren reinigt und durch eine 
mit dem Baryt ein lösliches Salz bildende 
Säure zerseizt, wobeisich dann die Cuhebensäure 
rein sbscheidet, : 


Die Cubebensäure ist farblos , bräunt : sich 
leicht an der Luft, löst sich nicht in Wasser 
und 'verdünnten Säuren, dagegen leicht in Alko- 
hol, Aether, Chloroform und in ätherischen Oelen. 
Vereinigt sich mit Alkalien zu löslichen Salzen, 
deren Lösungen durch Salze von Erden und 
Metallen gefällt werden, und die Niederschläge sind 
durch doppelte Zersetzung entstandene Salze der 


Cubebensäure mit den Erden- und Metalloxyden. 
Die Cubebensäure erweicht und schmilzt 


beim Erwärmen nach Art der Harze. 


 Cannabineae, Canabincem 


Humulus Lupulus. Den eben so gründ- 
lichen als mühsamen und kostspieligen Bestre- 
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bungen von Lermer (Wittstein’s Viertel- 
Tahresschrift XI, 504) ist es endlich geglückt, 
den Bitterstoff im Hopfen rein und Krystallisirt 
darzustellen. Wegen gewisser elektronegativer 
Eigenschaften hat er ihn 


Hopfenbittersäure genannt, ein nicht gut ge- 
wählter Name, weil er die Ansicht veranlassen 
kann, dass sie ein aus: dem Hopfenbitter. ent- 
standenes saures Produkt sei. Sollte man den 
Körper nicht zweckmässiger Humulinsäure 
nennen ? 

Die Hopfenbittersiure bildet. farblose, stark 
glasglänzende und so spröde rhombische Pris- 
men, dass sie schon bei einem leisen Druck zer- 
fallen. : Sie ist in Wasser, so unlöslich, dass die 
Krystalle auf der Zunge keinen bitteren Ge- 
schmack erregen; löst man sie aber in Alkohol 
und, vermischt die Lösung mit Wasser,. so 
schmeckt diese Mischung rein und angenehm 
den Appetit reizend bitter, wiewohl nicht sofort, 
aber nach einigen Augenblicken ‚und dann .an- 
haltend, und völlig eben so wie mit Hopfen 
fabricirtes, Bier, aus dem Lermer auch, jedoch 
nur höchs wenig Hopfenbittersäure isolirt hat. 
Von. Alkohol, Aether, Chloroform, Schwefelkoh- 
lenstoff, Benzol, Terpenthinöl und ähnlichen ‚Flüs- 
sigkeiten wird die Hopfenbittersäure ausseror- 
dentlich leicht aufgelöst,. von Aether .z. B. so 
leicht , dass: die Krystalle selbst Aetherdampf 
einsaugen und damit: zerfliesen. Die Lösungen 
in Alkohol und. Aether röthen bestimmt Lackmus. 

Die Hopfenbittersäure zeigt sich ferner. an 
der Luft sehr veränderlich, indem sie schon nach 
12 Stunden gelblich geworden ist und eine 
weiche Consistenz angenommen hat, und Ler- 
mer ist geneigt anzunehmen, dass diese Ver- 
änderung nur einen Uebergang in eine amorphe 
Modification betreffe, und dass diese weiche Form 
in dem frischen Hopfen vorkomme, indem die 
frischen Lupulinkörnerchen dieselbe gelbe Farbe 
und weiche Consistenz hätten. Denn als er die 
in der Luft weich und gelb gewordenen Krystalle 
in Aether löste, so schossen aus der Lösung bei 
freiwilliger Verdunstung grosse Nadeln von reiner 
und farbloser Hopfenbittersäure wieder an, um- 
geben von nur noch wenig einer gelblichen, 
amorphen und glasartigen Substanz. Lermer 
erhielt dabei selbst 3, Zoll lange und !/, Zoll 
dicke, sehr glänzende Krystalle von der reinen 
Säure. 

Bei der Elementar-Analyse dieser Säure wur- 
den . Resultate erhalten, woraus Lermer die 
wohl damit übereinstimmende Formel C32H3007 
berechnet, und mit Kupferoxyd bildet die Säure 


ein. schön blaues Salz, welches der Formel 
Cu — C32H5007. entspricht. : Die Zusammen- 


setzung der Säure unterscheidet sich von der 
des Ialapinols (Jahresber. XIV,) = (C32H%207 
uur durch 12. Atome Wasserstoff. mehr. 
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Poligoneae Poligoneen. 


Rheum. : Aus einem. 'Waaren-Berichte in 
„Wittstein’s Vierteljahreschrift XUÜ, ‚155%, 
erfahren wir, dass die Russische Regierung die 
der Einfuhr der alle anderen Khabarbersorten 
bekanntlich übertreffenden und von jeher bevor- 
zugten 

Radix Rhei coronalis so musterhaft gewid- 
mete Beaufsichtigung im jüngster Zeit leider 
ganz aufgegeben hat und dieselbe in Folge da- 
von eine Zeitlang ganz im Handel fehlte, dass 
sie aber dann doch bereits schon wieder aus der 
chinesischen Tatarei in Kiachta in Sibirien an- 
gebracht worden ist, und dürften sich daher ihre 
Zufuhren in der Folge alljährlich auch wohl 
regelmässig wiederhölen. Wegen des nun freien 
Handels kommt sie jetzt selbst billiger zu stehen 
und, wenn auch nicht Stück vor Stück so völlig 
mundirt, gemustert und ausgewählt wie früher, so 
doch wohl immer noch vorzüglicher, als alle 
andern Handelssorten, zumal wenn man sie 
selbst noch sortirt, gute Stücke nachschält und 
schlechte beseitigt. Im Kiachta wird sie fast 
eben so wie früher, aber nur zu 3 bis 3'/, Pud 
(1 = 40 Pfund) in Kisten verpackt und diese 
mit dem Certificat eines Regierungs - Apothekers 
begleitet durch Russland in den europäischen 
Handel befördert. Die meisten Stücke sollen 
schön und frisch sein, und in den ebenfalls nieht 
weiter gereinigten Bohrlöchern noch die Stücke 
der auf beiden Seiten abgeschnittenen Schnüre 
stecken, an denen man sie zum Trocknen auf 
gehangen hatte. 


Synantherae. Synanthereen. 


Pyrethrum Parthenium. Das ätherische Oel 
des Mutterkrauts ist von Chautard (Journ. 
de Pharmae. ete. de Ch. XLIII, 15) einer sehr 
weitgehenden Untersuchung unterworfen worden, 
indem er es nicht bloss aus den verschiedenen 
Theilen der Pflanze, sondern aus denselben auch 
auf verschiedenen Entwickelungsstufen abdestil- 
lirte und untersuchte, um die. ungleiche Ent- 
wickelung der Bestandtheile in dem Oele zu er- 
fahren. Das Oel enthält zwei Eläoptene und 
ein Stearopten, aber ‚je nach jenen verschiedenen 
Verhältnissen in ungleichen relativen Quantitäten. 
Das Stearopten ist eim interessanter und mit dem 
Laurus-Campher isomerischer Campher, über des- 
sen Verhältnisse Chautard. schon vorher in 
den -Comptes rendus Nachrichten gegeben hatte, 
und welche sich weiter unten bei dem „Camphyl- 
Alkohol“ ausführlich mitgetheilt finden. 

Das eine Eläopten ist sauerstoffhaltig, dreht 
‘die Polarisations-Ebene des Lichts nach Rechts 
und ist nicht genauer untersucht worden. 


Das zweite Eläopten dagegen, welches immer 


in relativ grösserer Menge als das erste darin 
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vorzukommen scheint, ist ein: Koblenwasserstoff 
von der Formel C?20H3?. Es dreht. die Polari- 
sations-Ebene des Lichts nach Links, und» ist 
offenbar der primitive Körper, woraus das Stea- 
ropten in dem Oel entsteht, und welcher, da 
sich. dieses Stearopten als eine besondere: iso- 
merische Modification vom Laurus-Campher  he- 
rausgestellt hat, seinerseits auch ‘als eine ent- 
sprechende Modifieation ‘von dem japanischen 
Campheröl auftritt. Mit Salzsäure bildet‘ dieses 
Oel eine flüssige Verbindung = C?0H32 + HEIL, 
welche ebenfalls nach Links rotirt. 


Pyrethrum carneum. 
tung des Persischen Insectenpulvers: (Jahres- 
bericht XXIL) dienenden Blüthenköpfen die- 
ser Synantheree sindvon Hanamann (Witt- 
stein’s Vierteljahresschrift XII, 522) verschie- 
dene Versuche ‚auf die eigenthümlichen Bestand- 
theile derselben ausgeführt worden, aus. denen 
er..den ‚Schluss machen zu können glaubt, dass 
sie: weder. Santonin, noch eine giftige organische 
Base, noch andere besonders characteristische 
organische Körper, aber dagegen ein ätherisches 
Oel enthalten, dem die Wirkungen auf Unge- 
ziefer nur allem zukomme, wie solches auch 
schon von Koch und Anderen aufgestelit wor- 
den ist. 

Werden die Blüthenköpfe mit Wasser der 
Destillation unterworfen, so wird eine nicht un- 
bedeutende Menge von dem - 

Aetherischen Oel erhalten, wenn man das 
übergegangene Wasser mit Aether wiederholt 
schüttelt, den Aether jedes Mal wieder abson- 
dert und freiwillig verdunsten lässt. Das dann 
zurückbleibende Oel, (welches demnach in Was- 
ser ziemlich leicht löslich ist) hat eine blassgelbe 
Farbe, einen dem frischen Kamillen ähnlichen, 
durchdiingenden und Kopfweh verursachenden 
Geruch, einen schwachen eigenthümlichen aro- 
matischen Geschmack und im hohen Grade die 
Eigenschaft, auf kleine Insekten betäubend und 
tödtend zu wirken. Nur kurz bemerkt Hana- 
mann, dass. dieses Oel ein Gemisch von 'meh- 
reren Oelen 'sei, wie solches ja auch von jedem 
anderen direct erhaltenen Oel bekannt. Derselbe 
ist ferner der Ansicht, dass das Persische Insec- 
tenpulver auf den menschlichen Organismus nicht 
im Geringsten schädlich sei. 


Mit den zur Berei- 


Arthemisia 'Absinthium. Ueber die Bestand- 
theile des Wermuths, der in südlichem Russland 
gewachsen und in den Monaten Mai, Juni, July 
und August eingesammelt worden war, sind ver- 
schiedene Versuche von Tichanowitsch 
(Zeitschrift für Chem. und Pharmac. VI, 197) 
ausgeführt worden. * Das’ richtigste Resultat die- 
ser Versuche besteht darin, dass er darin über 
das Vorkommen von BER 

Bernsteinsäure jetzt wohl alle Zweifel‘ be- 
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seitigt hat, welche darüber noch vorlagen (Jah- 
resber. VII,). Ausserdem hat er darin ge- 


funden:: 
Aepfelsäure. Absinthin. 
Gerbsäure. Harz. - 


Die  Gerbsäure war der: Catechugerbsäure 
ähnlich, aber nicht damit identisch. 

Während nun das Absinthin und: das Harz 
wohl als constante, wenn auch in der Quantität 
wechselnde, Bestandtheile des Wermuths ange- 
sehen werden können, so scheint dieses doch 
nicht mit der Bernsteinsäure, Aepfelsäure und 
Gerbsäure der Fall zu sein. Er fand z. B. die 
beiden ersten. Säuren nicht in dem in den Mo- 
naten Mai und Juny gesammelten Kraute, da- 
gegen, wiewohl in geringer Menge, in dem im 
August gesammelten Kraute.- Die im July ge- 
sammelten Blüthen enthielten viel Aepfelsäure 
aber keine Bernsteinsäure. In der Wurzel fand 
er weder Bernsteinsäure noch Aepfelsäure. Die 
Gerbsäure zeigt sich vorzüglich in der Pflanze, 
wenn man sie im Mai sammelt, im July schon 
nicht mehr, 

Braeconot’s Wermuthsäure scheint demnach 
doch wirklich Bernsteinsäure gewesen zu sein. 


Scrophularineae. Scrophularineen. 


Digitalis purpurea. In den Blättern‘ des 
Fingerhuts hat Engelhardt (Zeitschrift für 
Chemie und Pharmac, Dec. 1862 S. 722) eine 
flüchtige, flüssige und an Coniiu und Nikotin 
sich anreihende organische Base entdeckt, welche 
er zur Unterscheidung von dem schon lange be- 
kannten neutralen Digitalin bis auf Weiteres 

Digitalinum fluidum nennt. Diese Base 
hat eine ölige Consistenz, ist sehr flüchtig, rea- 
girt alkalisch, löst sich schwer in Wasser, ziem- 
lich schwer in Chloroform, leicht in Weingeist, 
auch in absolutem Aether. Ihr durchdringender 
Geruch erinnert an Coniin und Nikotin. Die 
Darstellungsweise ‚und genauere Charakteristik 
wird in Aussicht gestellt. Nach therapeutischen 
Versuchen von Dr. Schweig wird diese flüs- 
sige Base als der wirksame Bestandtheil in der 
Digitalis bezeichnet. — Ist dieses richtig, so 
dürfte man wohl vermuthen, dass das von Ho- 
molle zuerst dargestellte, neutrale, feste und 
allgemeine als. der wirksame Bestandtheil der 
Digitalis anerkannte Digitalin eine Verbindung 
von diesem Digitalinum fluidum mit einer Säure 
oder mit einem stellvertretenden Körper der- 
selben in ähnlicher Art sein könnte, wie solches 
von Bucehner’s Berberin (Jahresber. VI,) 
und Simon’s Sinapin (Jahresber. XII) spä- 
ter nachgewiesen wurde. Inzwischen könnte das 
offleinelle feste Digitalin auch ein dem Solanin 
(Jahresbericht XXI,) analoges Glucosid sein, 
zumal Kosmann (Jahresbericht 'XX,) eine 
solche Natur erkannt zu haben angibt. 


darzustellen 'befiehlt. 
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Convolvulaceae. Convolvulaceen. 


Cunvolvulus. Scammonia. Von dem in Nord- 
amerika angebrachten Scammonium hat Squibb 
(Proceedings of the Amerie. Pharm. Associa- 
tion. 1863. p. 216) nicht weniger als. 34 ver- 
schiedene Sorten auf die Weise untersucht, dass 
er sie wiederholt mit Aether auszog und die 
vermischten und filtrirten Auszüge verdunstete, 
um so den Gehalt an Scammonin im nicht ganz 
reinen Zustande darin und damit den ungleichen 
Werth derselben zu bestimmen. Die reichhaltig- 
sten wiesen 79,7 Procent davon aus, die übri- 
gen meisten aber viel weniger und so hinunter 
bis zu nur 25 Procent. 


In Nordamerika scheint das Scammonium 
noch sehr viel verbraucht zu werden, denn in 
der ersten Hälfte von 1862 waren von jenen 
verschiedenen Sorten nicht weniger als 1000 Pfund 
in verlötheten Blechbüchsen in New-York ang-» 
kommen waren, welche demnach mit einzelnen 
Ausnahmen alle nicht den vor einigen Jahren 
eingeführten Zollgesetzen entsprachen, zuiolge 


welcher kein Scammonium. eingeführt werden 


darf, welches nicht wenigstens. 70 Proceni mit 
Aether ausziehbares Scammonin enthält, 


Squibb ist daher der Ansicht, dass das 
Scammonium von den Producenten in ähnlicher 
Art, wie Opium, ‚constant und. verschiedenartig 
verfälscht werde, und dass dieselben doch wohl, 
wenn sie nur ‚wollten, ein unverfälschtes Scamm- 
onium in den Handel bringen könnten, welches 
80 bis 92 Proc. Harz enthalte. 

Uebrigens genügt eine solche einfache Probe 
noch nicht, indem die: Producenten auch andere 
in Aether lösliche Harze etc. hineingebracht haben 
können, und muss daher das Aetherextract jeden- 
falls noch weiter so geprüft werden, wie ich im 
Jahresberiehte XIV. angegeben habe. Meiner 
Ansicht nach ist es wahrscheinlich : nicht 
möglich, die Producenten und Händler von einer 
Verfälschung ganz abzubringen, wie aus-Mal- 
tass’ Mittheilungen , die ich in jenem Jahres- 
berichte ausführlich : vorgelegt habe, wohl ent- 
scheidend genug hervorgeht, und erinnere ich 
hier nochmals daran, dass der: einzige Ausweg, 
wenn man den Aerzten ein constantes Präparat 


‚darbieten will, darin höchst einfach besteht, dass 


man das in England aus der Wurzel in ähn- 
licher Art, wie das Jalapenharz , dargestellte 
Scamoniumharz ‚anerkennt. „und, . ‚gebraucht 
( Jahresbericht XVII, XIX, und XXI,) 
oder; wenn man den Fabriken und dem Handel 
nicht trauen will, die. getrocknete Wurzel als 
offieinell einführt und das Harz selbst daraus 
Man kann hier nicht ein- 
wenden , dass die Wurzel kein Handelsartikel 
sei, denn sie kann es, wenn man sie nur erst fordert, 
leicht werden, wofür Beweise darin liegen, dass 
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der Fabrikant in Tondon’ bereits ‘grosse Mengen 
davon bezieht, um das Harz daraus darzustellen. 
Auch ich ‘habe durch die besondere und sehr 
dankend anzuerkenende Güte des Herrn Ma- 
thiew in Constantinopel ein schönes Bench 
netes Exemplar von dieser 


Radix Scammoniae erhalten, was. sehr: cha- 
racteristisch ist. Dasselbe wiegt etwa 7 Unzen, 
ist rübenförmig und etwas längsrunzlich. Die 
Länge kann ich nicht genau angeben, weil das 


untere spindelförmig ‚auslaufende : Ende daran 
fehit. Der obere : Durchmesser -beträgt. etwa 
2. Zoll. Aussen an verletzten Stellen stehen . 


zahlreiche, dicke und fast weisse Fasern hervor. 
Auf dem Querschnitt zeigt sich die Wurzel 
etwas locker und schwammig, aber überall dicht 
und in der Weise gleichförmig, dass jene in 
der Wurzel der Länge nach laufenden und ab- 
geschnittenen Fasern vom Mittelpunkte bis zur 
Oberfläche ununterbrochen, ungleich dicke, weisse 
und ‚sich schlängelnd durchkreuzende Streifen 
und eben dadurch ein sieh über den ganzen 
Querschnitt erstreckendes, arabeskenartiges, weit- 
maschiges Netz bilden, während die zwischen 
gelagerten, ungleich grossen und geformten Pa- 
renchymtheile eitronengelb und porös sind. 


Solaneae. Stoianeen 

Solänum tuberosum.‘ Dass das Solanin 
hauptsächlich in unreifen Kartoffeln ' und’ noch 
mehr in den langen Kartoffelkeimen vorkemme, 
ist: längst bekannt, so‘ wie auch dass das Sola- 
nin in den Knollen in dem Maasse verschwindet, 
als sie reif werden, und dass es in ganz reifen 
nicht mehr enthalten ist. "Wie vorsichtig: man 
dabei aber doch sein muss, zeigt eine Mitthei- 
lung von Haaf (Schweiz. Wochenschrift‘ für 
'Pharmac. 1963 Nr. 30 8. 224), der in Folge 
schr 'ernster Zufälle, welche‘ durch den Genuss 
von zu Anfang July in Burgdorf (Schweiz) als 
anscheinend reif auf den Markt gebrachten Kar- 
toffeln bei ‚mehreren Personen und auch bei ihm 
:selbst hervorgebracht worden waren, diese RKar- 
tofieln‘ auf 'Solanin prüfte, "und darin noch 
0,007 Proe. Solanin fand, allerdings sehr wenig, 
aber doch hinreichend, noch nachtheilig zu wirken, 


\ 


Gentiaäneae Gentianeen. 


Erythraea Centaurium. Ueher die eigen- 
thümlichen Bestandtheile: des Zausendgülden- 
krauts hat Mehu (Bullet. de la Soc. de Phar- 
mac. de Bruxelles 1863. Nr. 1) eine»Reihe von 
Versuchen angestellt, wobei es ihm 'geglückt ist, 
wenigstens einen der: Bestandtheile rein‘ und 
krystallisirt daraus darzustellen, welchen er 


.dem frischen Kraut. erhält , 
je älter das Kraut oder das Extract, 
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‚Erytnröcentaurin nennt, um den. Namen 
„Centaurin‘“ für:den immer "noch nicht isolirt 
dargestellten Bitterstoff beizubehalten , dessen 
Reindarstellung auch ihm noch nicht geglüskt ist. 

Das Erythrocentaurin bildet farblose, glän- 
zende, geruch- und geschmacklose, zwischen den 
Zähnen knirsghpnde, verlängerte platte Prismen, 
die bei — 1360 dchinälken. und beim Erkalten 
wieder  krystalliisch erstarren.“' Sie lösen sich 
wenig in kaltem, aber ziemlich gut in heissem 
Wasser auf, dagegen leicht in Alkohol, Aether, 
Chloroform und in Schwefelkohlenstoft. 


 Aehnlich wie Santonin färbt sich auch das 
Erythrocentaurin ohne Veränderung seiner Zu- 
sammensetzung im Sonnenlichte gelb, dann rosen- 
roth und zuletzt roth, und nach dieser Färbung 
löst es sich in Alkohol ohne Farbe wieder auf 
und gibt diese Lösung dasselbe wieder in ganz 
farblosen Krystallen. 

Das Erythrocentaurin is ganz Aue und 
geht weder mit Säuren noch mit Basen eine Ver- 
Bindun® ein. 


Ausser diesem Körper, ‚der nicht analysirt 
wurde, hat Mehu noch die beiden folgenden 
Körper aus dem Kraut erhalten, aber nicht rein 
dargestelltz.. #40. ; 

a. Eine wachsartige Substanz von grüner 
Farbe, die sich zwischen den Fingern malaxiren 
lässt, und die 'sich ‘in’ Alkohol, Aether. nnd 
Schwefelkohlenstoff auflöst "unter Abscheidung 
von Chlorophyll und einer‘ Cautschoucartigen 
Masse. Aus der abfiltrirten und mit Thierkohle 
behandelten Lösung scheidet Wasser eine weisse, 
gescelimacklose harzige Substanz ab. 


b. Den Bitterstoff entweder durch Behandeln 
des Wasserextracts mit Alkohol und Abdestil- 
liren desselben, wobei er sich aus der rückstän- 
digen wässerigen Flüssigkeit abscheidet, oder 
durch Ausziehen des Htserlägtitenikrats‘ mit 
Aether und darauf deplacirendes Behandeln mit 
Alkohol, woraus dann die Aetherflüssigkeit den 
Bitierstoff ausscheidet. Er scheint dafit eine 
Verbindung mit Aether zu sein, den Wasser da- 
raus abscheidet, indem er sich in dem Wasser 
auflöst und wodurch er auch wieder in Alkohöl 
löslich wird. Aether löst nichts davon auf und 
scheidet ihn selbst aus Alkohol ab. Er löst 
sich in Alkalien auf und diese Lösung gibt mit 
Metallsalzen reichliche Niederschläge. Salpeter- 
säure bildet damit viele Oxalsäure,. | 

‘Nach, anderen . Versuchen scheint dieser 
amorphe. Bitterstoffi ein, Verwandlungsproduct des 
Erythrocentaurin. zu. sein,. den man ‚nicht aus 
aber um so mehr, 
und je 
weniger man umgekehrt daraus das Erythrocen- 
taurin bekommt, 
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ana Die. Oninolagie Ve in 
naturhistorischer- Beziehung. ist von Geh. R. 
v. Martius (Buchn.. N. Rep. XII, 338—339) 
monographisch abgehandelt euzden. ‚Die Ab- 
handlung ist: schr interessant und auch für Den, 
en nicht alle bisherigen wichtigeren Arbei- 
ten im Bereiche der Quinologie zu Gebote ge- 
standen haben, belehrend: ‚abgefasst , worden, 
aber sie bietet gerade nichts - Wesentliches für 
ein Referat in diesem Jahresberichte mehr dar, 
so dass ich hier darauf hinweise und nur daraus 
hervorheben will, dass Martius: sehr dringend 
wünscht, dass man den 

Anbau der Chinabäume auchin dem grossen 
Kaiserthume Brasilien versuchen möge, und er 
bezeichnet vorzugsweise die . höchsten Gebirgs- 
waldungen in den Provinzen ‘von Rio Janeiro, 
S. Paulo, $. Catharina und Parano als solche 
Localitäten, wo die Cultur wahrscheinlich auf 
günstige Erfolge zu rechnen habe, 


Anbau der Chinabäume in Indien. Aus 
einem officieillen 272 Seiten m Folio und 5 Rar- 
ten umfassenden Werke: „Copy of Correspon- 
dance relating to the introductions of the Cin- 
chona Plant into India, and te Proceedings cou- 
nected with its Cultivation from March 1852 to 
March 1863; ordered by the House of Com- 
mons to be Hriuted, 20 March. 1863 werden im 
„Pharmac. Journal and Transact. V, 105 und 
156“ die wesentlichsten Momente aus der Ge- 
schichte über diesen Anbau mitgetheilt. Nach 
dem, was ich darüber in den vorhergehenden 
Jahresberiehten, namentlich "XXI, ‚bereits 
referirt habe, enihi ilt der’ Auszug abe für uns 

wesentlich Neues mehr, als dass ich daraus be- 
stimmter die Theile von Indien anführen will, 
in welehen die hoffnungsvolle Kultur der 'China- 
bäume geübt wird. 


Die ‚hauptsächlichsten Pfanzungen befinden 
sich auf den Abhängen der Neilgherri- Gebirge 
in der Präsidentschait Madras, wo Klima und 
Boden der natürlichen Heimath am ähnlichsten 
sind. Bei Darjeeling im Britischen Fürstenthum 
Sikkim in Hinterindien vegetirten am l.August1862 
bereits 1611 Chinspäpngy und auf Ceylon stehen 
auch schon viele Hunderte. von. ‚Chinabäumen 
unter der Aufsicht von Thwaites in Paradenia. 


Howard (Pharmae. Journ. and: Transact, 
V, 74--76) hat bereits die Blätter und die Rin- 
den von 12 und von 15 Monate alten. Stämm- 
chen der Cinchona 'suceirubra. für eine ‚Prüfung 
aus Indien zugesandt erhalten und . diese ‚auch 
mit interessanten Resultaten ausgeführt. 

Die Rinden waren sorgfältig abgeschält und 
getrocknet, so reich an Saft, dass aus den ab- 
geschnittenen Enden, an denen sie einen deut- 


‚kanischen rothen China (Vergl. 
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lichen‘ Harzring zeigten, noch ein wenig davon 
hervorquoll, und für ihr Alter schon. sehr dick 
und dicht. Sie schmeckten wie die rothe China 
aus Siidamerika in Folge des Chinovins widrig 
bitter und gaben auch ein derselben ähnlich 
rothes Pulver. In der Rinde von 1 Jahr alten 
Stämmen fand ‚er 2,59 Procent Chinabasen, von 
denen 2,55 Procent Dun und Cinchonidin, aber 
nur 0, 04 Proc. Cinchonin betrafen, während die 
Rinde von 15 Monate alten Stäfumehen schon 

3,3 bis 3,4, Procent. Chinabasen lieferte, woyon 
er bei der Scheidung 2,4 Procent. Chinia mit 
etwas Cinehonidin ‚und 0,6 Procent Cinchonin 
bekam. ‚In einem, Stück der erhaltenen. Rinden 
konnte Howard mittelst eines Mikroscops eine 
reichliche Menge von. chinovasaurem Chinin in 
Krystallen erkennen, gleichwie in der südameri- 
weiter unten: 
Sitz der Chinabasen in den Chinarinden). 

In Indien : scheinen also die Chinabäume 
dieselbe. Abnormität zu besitzen, wie auf Java 
(Jahresbericht XX,) nämlich‘ dass ‘die Rin- 
den derselben schon in sehr früher Jugend fast 
eben so viel Chinabasen gebildet enthalten, wie 
die Rinden viel älterer Bäume in Südamerika. 

» Bei der Untersuchung der Blätter machte 
Howard die interessante Entdeckung, dass sie 
bei der trocknen Destillation nicht das carmin- 

rothe Product (Jahresb. XX,) liefen, dass 
er aber doch 0,11 bis 0,19 Proc. reines Chinin 
und 4,2 Proc. nicht ganz reines Chinovin da- 
raus bekam. Später hat er auch Cinchonin und 
Cinchonidin daraus erhalten. Wegen der ge- 
ringen Menge: von Chinin und wegen der Schwie- 
rigkeit, dasselbe daraus zu isoliren, glaubt Ho- 
ward nicht, dass die Blätter ein  practisches 
Material für die Darstellung: von Chinin abgeben 
könnten, aber er ist der Ansicht, dass ein De- 
coct oder Infusum von den Blättern eine‘beach- 
tenswerthe Arznei für Fieberkranke sein dürfte, 

Aus diesem und einigen’ anderen Resultaten 
seiner Versuche folgert- Howard, dass die von 
ihm über die Bildung der Chinabasen ausge: 
sprochene Ansicht (vergl. weiter unten: Sitz der 
Chinabasen) dadurch eine neue Bestätigung er- 
lange , und : zwar in der Weise, dass. die Bil- 
dung derselben aus Ammoniak und der Mutter- 
substanz (Chinagerbsäure? Chinovin?) im Bil- 
dungssaft der Blätter beginnen :und sich dann 
in.der'Rinde:etc. fortsetze, und dass die Bastzellen, 
welche nicht in den Blättern vorkämen,'keinen An- 


- theillan der Bildung von Chinabasen haben könnten. 


Im Uebrigen‘ scheint auch die relative Ver- 
mehrung: des ‚Chinchonins gegen das Chinin in 
der Rinde der von Wüigand  augenommenen 
Ansicht von Mitscherlich nicht sehr günstig 
zu sein, nach welcher‘ das  Chinin aus Cincho- 
nin: dutch ‚Oxydation hervorgehen: soll. 

Aus der vorhin erwähnten. :Mittheilung im 
„Pharm. Journ. and ‚Transaet. V, p. 195° er- 
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fahren wir, dass auch die Französische Regie- 
rung den | 

Anbau der Chinabäume auf Algerien (Jah- 
resbericht XV, ) in die Hand genommen habe, 
und dass dazu aus dem Königlichen Garten zu 
Kew 200 bis 300 junge Pflänzlinge bewilligt 
worden seien. — Eben so soll der 

Anbau der Chinabäume auf Jamaika und 
Trinidad in Angriff genommen worden sein, 


“ Bestimmung der Chinabasen in Chinarinden. 
Zu diesem Endzweck empfichlt Claus (Phar- 
mac. Zeitschrift für Russland I, 585) das fol- 
gende Verfahren, welches nicht die Verluste und 
andern Uebelstände, wie alle bisherigen Metho- 
den, im Gefolge haben soll: 


Man erschöpft etwa 10 Gr. (Grammen?) der 
zur Prüfung vorliegenden und zum groben Pul- 
ver zerstossenen Chinarinde mit etwas Schwefel- 
säure enthaltendem Wasser (kalt oder siedend ?), 
neutralisirt den filtrirten Auszug mit Magnesia 
usta, setzt einen Ueberschuss von dieser hinzu 
und verdunstet ihn in gelinder Wärme damit 
bis zur Trockne. Nachdem ‘der Rückstand ge- 
rieben worden ist, zieht man:mit Aether das 
Chinin und darauf mit Alkohol das Cinchonin 
aus. Beide Auszüge treten farblos auf, aber 
beim Verdunsten lassen sie beide Basen schwach 
gelblich, also noch nicht völlig rein zurück. Der 
färbende Stoff beträgt jedoch nur höchst wenig, 
durch Auflösen der Basen in Säure oder Alko- 
hol und Behandeln mit Kohle durfte er natür- 
lich für die quantitative Bestimmung nicht ent- 
fernt werden, auch liess er sich nicht . durch 
Auflösen der Basen im Amyl- Alkohol: und 
Schütteln mit Schwefelsäure - haltigem Wasser 
(Jahresbericht XIL,) abscheiden, und da 
er ohne Verlust an Basen nicht zu beseitigen 
stand, aber die Basen sonst rein erhalten wur- 
den, so dürfte er: wenigstens bei ‘einer Werth- 
bestimmung der Rinden wohl um $0 weniger in 
Betracht zu ziehen sein, als er aus einigen 
Chinarinden viel mehr Chinabasen bekam, als 
nach allen bisherigen Bestimmungen. 

Nach diesem Verfahren hat Claus aus den 
beiden offieinellen Chinarinden: 

China de Quito rubra und 

China regia plana 
zwischen 6 und 7 Procent Chinin' und Cincho- 
nin erhelten, also viel mehr, wie nach allen an- 
deren Methoden. Die Prüfung auf den summa- 
rischen Gehalt an beiden ‘Basen ist ein beson- 
deres Bedürfniss geworden, seitdem - die neue 
Preussische Pharmacopoe ihn‘ für : die letzten 
China auf 3,4 Procent normirt hat und diesen 
fordert. In Folge dessen haben auch Schacht 
(Archiv der Pharmae. CXIV, 122) und Hager 
(Pharmac, Centralhalle IV, 861-867) sich. be- 
müht, sichere Prüfungsmethoden darauf zu er- 
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forschen und zu empfehlen," dievaber von Aerz- 
ten nicht wohl ausführbar sind, so dass ich hier 
darauf verweise mit dem Bemerken, dass Ha- 
ger nach seiner Methode nur wenig mehr als 
3 Procent Chinm und Cinchonin bekam, und 
dass meiner: Ansicht nach die Feststellung des 
Gehalts an Chinabasen in den officinellen China- 
rinden nicht so einfach ist, als wie man damit 
begonnen hat. Einerseits kann bekanntlich 
eine jede Chinarinde je nach natürlichen Be- 
dingungen, die wir nicht in der Gewalt ha- 
ben, und je nach der Dauer durch Aufbewah- 
rung sehr ungleiche Mengen von Chinabasen 
enthalten. Der Apotheker kaun zunächst nicht 
mehr thun, als die vorgeschriebenen Rinden aus 
dem Handel beziehen und sie erst nach pharma- 
cognostischen Kennzeichen als die rechte aner- 
kannt aufnehmen. Soll er sie dann aber auch 
vor der Verwendung auf ihre Güte prüfen, so 
muss er darin. den Gehalt an Chinabasen be- 
stimmen. nicht blos summarisch, sondern auch, 
die relative Quantität von Chinin und Cinchonin 
in der gefundenen Summe. Diese sowohl sum- 
marischen als auch relativen Mengen haben Phar- 
macopoeen festzustellen und daneben klar auszu- 
sprechen, wenn die Rinden verworfen werden sol- 
len, um sie Chinin-Fabriken zu überlassen, sei es 
wenn man die Sache auf die Spitze stellen will, 
wegen eines zu geringen oder wegen eines nicht 
richtig relativen oder wegen eines zu grossen Ge- 
halts. Wegen eines grösseren, als zweckmässig fest- 
gestellten, Gehalts dürfteman aber wohl niemals 
eine Rindenprobe zurückzuweisen beschliessen, 
aber die Beachtung des relativen Verhältnisses 
zwischen Chinin und Cinchonin ist doch. wohl 
eben so wichtig als. die Summe von beiden Ba- 
sen, auf welche sich, wie schon oben erwähnt, 
die Forderung der Preuss. Pharmacopoe nur 
allein beschränkt, und in Betreff welcher Hager 
der Ansicht ist, dass eine China regia mit 
3,5 Proc. Chinabasen schon zu Ausnahmen. ge- 
höre, dass sich dieselbe. wahrscheinlich auf 
Kleists Angaben (Jahresbericht XVII, ) 
gründe, und dass man mit einem summarischen 
Gehalt von 3 Proc. sehr wohl zufrieden sein 
könne. 


Anderseits haben bekanntlich die bis jetzt 
vorgeschlagenen zahlreichen Bestimmungsmetho- 
den so ungleiche Resultate gegeben , dass diese 
offenbar nicht blos von der Rinde sondern auch 
von der ungleichen Zweckmässigkeit der Metho- 
den abhängen. Am besten ‚erhellt dieser Um- 
stand aus’ einer Vergleichung. der im Vorher- 
gehenden angegebenen‘ Resultate von  Glaus 
und’ von Hager, ‘indem der Erstere mehr als 
doppelt so viel Chinabasen gefunden hat.als der 
Letztere, und es ist klar, dass. Pharmacopoeen 
der Feststellung des summarischen und relativen 
Gehalts auch noch die Methode hinzufügen müs- 


AUHMART EAU 
‚Ben, nach‘ welcher‘ der Gehalt "bestimmt werden 
soll.‘ Meiner Ansicht nach ist für eine‘ solche 
-Werthsbestimmung nicht ‚gerade eine Methode 
‚erforderlich, ‚welche den 'summarischen und rela- 
tiven Gehalt genau bis in die äritte Deeimal- 
stelle herausstellt; denn abgesehen davon , ‘dass 
eine solehe auch noch gar nicht gefunden ' wer- 
den konnte, können 2 Rindenstücke von’ ver- 
schiedenen Stellen desselben Baums ja um viel 
mehr in dem Gehalt differiren, sondern sie muss 
folgende ‚Eigenschaften‘ besitzem:‘ 1) Muss sie 
möglichst einfach, leicht und von practischen 
Apothekern ' immer gleich ausgeführt werden 
können ;:2 Muss sie die Basen möglichst: voll- 
ständig'aus den Rinden erzielen lassen; 3) Muss 
sie zunächst die‘ Summa der "Basen in soweit 
rein’ und ‘unverändert herausstellen, dass 'gering- 
fügige Beimengungen für die medieinische Praxis 
keine Bedeutung’ haben, ‘und dass dann ihre 
Theilung’ in Chinin und in’ Cinchonin noch mög- 
lich ist, wozu Schwefeläther ohne Zweifel völlig 
hinreichende Resultate gibt, und 4) Muss sie'die 
abgeschiedenen und unter wenig verschiedenen 
Umständen’ so ungleich viel "Wasser bindenden 
Chinabasen 'alle Mal. erst nach dem "Trocknen 
auf dem Wasserbade oder bei + 100° Ne 
lassen. 

Offenbar eignet sich von allen vorgeschlage- 
nen’ Methoden keine zu diesem Zweck besser, 
als die, welcheich im Vorhergehenden nach Claus 
speciell mitgetheilt habe. Man approbire sie 
also für die 3 offieinellen Chinarinden bei ver- 
schiedenen Proben von. einerlei Rinde, stelle 
nach den Resultaten einen billigen Procentsatz 
für alle 3 fest und fordere diesen in Pharma- 
copeen zugleich mit der Methode. 


Menispermeae, Menispermeen. 
." Anamirta Cocculus.. Für die Erkennung 
des Pikrötoxins gibt Langley (Amerie. Journ. 
of Pharmac. XXXIV, 454) die folgenden Ver- 
‚hältnisse und Reactionen desselben an. 

Das Pikrotoxin bedarf zur Lösung 150 Theile 
kaltes Wasser, aber nur 6 bis 8 Theile‘, wenn 
dasselbe etwas Alkali enthält, und eine Lösung 
davon mit Alkali’ wird beim Erhitzen gelb und 
lässt beim  Verdunsten auf Platinblech einen 
'ziegelrothen Rückstand. Auch scheidet die Dö- 
'sung des Pikrotoxins, gleichwie Traubenzucker, 
aus der‘ Behling’schen Kupferlösung vothes 
Kupferoxyd' ab. Vermischt man ferner das Pj- 
krotoxin mit etwas Salpeter und lässt man einen 
Tropfen Schwefelsäure darauf fallen,‘ so findet 
noch keine auffallende Veränderung’ statt, ‚aber 
wenn man dann noch starke’ Kali- oder Nätron- 
lauge in Ueberschuss hinzufügt, so färbt sich die 
Mischung lebhaft rotlıgelb, welche Färbung noch 
‚sicher erkafine werden“ kan selbst "wenn: nur 

Jahresberieht der Mediein pro 1863, Band V, 


= «NON.WIGGERS. RarATeI 


17 


%/so00 Gramm Pikrotoxin vorhanden ist. Dieselbe 
Färbung entsteht ‘auch, wenn man ‘chlorsaures 
Kali anstatt Salpeter anwendet , aber es“ findet 
dann leieht eine Explosion statt, weumdie Schwe- 
felsäure hinzukommt. Eben: so "entsteht diese 
Färbung, wenn man den Krystallen des Piero- 
toxins: Chlorgas absorbiren lässt und ‘dann Kali- 
lauge 'zusetzt. * Die rothgelbe Färbung  ver- 
schwindet jedoch nach der "vorhandenen ‘Menge 
von Pikrotoxin mehr oder weniger rasch: wieder. 

Unter denselben Umständen soll’ keine andere 
Langley bekannte organische Substanz diese 
Färbung erfahren, ‘und er vermochte‘ dadurch 
das Pikrötoxin immer wieder zu erkennen, was 
er. Bier 'ete. zugesetzt hatte. Zum Ausziehen 


‚des Pikrotoxins macht Langley'die Mischung 


mit Salzsäure sauer ‚,' schüttelt sie "dann: mit 
Aether, lässt den wieder abgenommenen Aether 
verdunsten und stellt mit-dem Rückstande die 
erwähnte Farben-Prüfung durch Salpeter, ee 


felsäure und Kalilauge an. 


Ueber die Ausziehung‘ des Pikrotoxins ‚aus 
Bier und nachherige Constatirang desselben : hat 
ferner Schmidt (Pharma. Zeitschrift für Russ- 
land. I Nr. 12) Versuche "angestellt und: deren 
Resultate mitgetheilt. ‘Veranlassung dazu : gab 
eine »allgemein »bekannt gewordene alljährliche 
Einführung von mehr als 400: Centner‘ Kokkel- 
körnern in Petersburg zu unerlaubten Verwend- 
ungen, namentlich’ um Bier ,. Liqueur :etc.: da- 
durch berauschender zu machen, wäsvsich dann 
auch bei der "dadurch -hervorgerufenen  polizei- 
lichen Untersuchung als richtig herausstellte, in 
Folge dessen die Einfuhr von Kokkelkörnern, 
nach Russischer Sitte, ganz verboten wurde. 

In eine Flasche Bier brachte Schmidt nur 
das Pikrotoxin 'aus 10 :bis 12 Grammen Rokkel- 
körnern (dureh welches‘ das Bier keinen: auffal- 
lend ° anderen’ Geschmack bekommt) auf: die 
Weise‘, dass er die 'zerkleinerten ‘ Früchte: mit 
Wasser auskochte und die Abkochung dem Bier 
zusetzte, oder dass er’ sie gleich mit dem Bier‘ ex- 
trahirte. Das ''so jedenfalls etwas‘ Pikrotoxin 
enthaltende Bier wurde bis'zur' Syrupconsistenz 
verdunstet, der Rückstand mit etwas Wasser ver- 
dünnt, mit 5 bis’ 6 Grammen“ Tbierkohle‘ 'ge- 
schüttelt, nach einigen: Stunden filtrirt,' schwach 
erwärmt, mit Bleiessig gefällt, bis’ d@adureh: kein 
Niederschlag "mehr entstand , ‚dieser abfiltrirt, 
und die’nun im Volum' etwa 1/y’vom angewand- 
ten Bier betragende' klare‘ und‘ nur weingelbe 
Flüssigkeit mit Y,, bis 1/jg ihres Volums Amyl- 
Alkohol wiederholt. stark" durchgeschüttelt ‘und 
dann 'der' Ruhe überlassen. ': Nach 24 Stunden 
wird’ der sich" dann abgesonderte” 'Amyl-Alkohol 
gesammelt und ’in möglichst niedriger Tempera- 
tur verdunsten gelassen,wobei dasPikrotoxin zurück- 
bleibt... Die angewandte Kohle sowohl als'auch 
der‘ Bleiniederschlag enthalten: Spuren von: Pi- 
krotoxin, die man durch 'Weingeist daraus. 'aus- 
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ziehen‘ und durch Verdunsten desselben gewinnen 
kann ‚:'sowie.auch «das Bier; noch ' eine . geringe 
Menge von» Pikrotoxin , welche | man durch ein 
zweites » Schüttein' :mit« Amyl- Alkohol auszieht 
und: dureh: Verdunsten desselben ‚bekommt. Alles 
erhaltene ‚noch unreine Pikrotoxin «löst man: in 
schwachem "Alkohol , «verdunstet zur: Troekne, 
lost den: Rückstand. in 'siedend heissem Wasser, 
setzt einige,  Tröpfen ı verdünnter. ‘Schwefelsäure 
hinzu, erhitzt «eine Zeitlang, schüttelt‘ mit 'etwas 
Thierkohle,: filtrirt, schüttelt: das nun. farblose 
Filtrat: wiederholt mit: Aether und lässt diesen 
nach dem Wieder-Abnehmen und Versetzen mit 
etwas‘'Alkohol freiwillig» verdunsten. 'Löst! man 
(das: nun’ rein zurückbleibende Pikrotoxin - in’ Al- 
kohol, so kann man: es! durch. langsames! Ver- 
dunsten: in regelmässigen «Krystallen‘ darstellen, 
und ist dieses. :dann noch. nicht‘, der Fall, so 
muss es: nochmals: dem letzten Reinigungsprozess 
unterworfen werden. : Auf: diese "Weise. konnte 
Schmidt auch einen Zusatz :von 0,04 Grammen 
Pikrotoxin in ‘deutlich. nachweisbarer. Menge im- 
mer «wieder: ausscheiden. 


Das Pikrotoxin enthält; keinen: Stickstoff und 
ist schon; deswegen keine organische. Base, aber 
dagegen soll es ein Glueosid sein. Es redueirt 
Kupferoxyd gleichwie Traubenzucker, Es schmeckt 
stark ‘und ‚lange anhaltend rein bitter, löst. sich 
leicht in Alkohol, Chloroform,‘ Amyl- Alkohol 
und, wiewohl schwieriger in kaltem: Wasser und 
lässt» sich aus allen diesen Lösungsmitteln «kıy- 
‚stallisirt ‚herstellen: Bringt man ‚eine . sehr. 'ge- 
ringe ‚Menge .Pikrotoxin auf eine Glasplatte, be- 
netzt:es darauf stark: mit ‚Alkohokiund lässt man 
die entstandene. Lösuug,  verdunsten ‚50 „erhält 
man: eine Gruppe .von feinen, weissen und Sei- 
denfäden ‚ähnlichen Kıystallen,,, die. ‚sich..in. für- 
‚chenartigen.« und meist» ‚gewundenen. ‚Büscheln 
ausbreiten.''Die Lösung. «des »Pikrotoxins in Was- 
ser’ wird nicht durch die Salze von Baryt,. Eisen, 
Ger, ‚Blei, Silber, ‚Gold: und Platin ‚gefällt. Beim 
Erhitzen schmilzt das :Pikrotoxin zu einer: gelben 
Masse: und: in höherer: "Temperatur wird es ver- 
kohlt. ‚Die -Lösungen des. Piktotoxins. ‚reagiren 
ganz, neuträl, |und es, verbindet sich weder mit 
‚Basen. noch: Säuren.  .; Schwefelsäurehydrat löst 
‚es mit goldgelber Farbe auf und: verkohlt es 
‚beim Erwärmen. . Durch.Kochen mit  verdünnter 
Schwefelsäure ‚wird es nicht verändert (es'scheint 
also.;kein Glucosid: zu..sein). .»-Von ' schwacher 
Salpetersäure wird es in der, Wärme nur. wenig 
und von: Weinsäure. und: Essigsäure ‚gar. inicht 
‚angegriffen. :Löst man: das Pikrolexin, in .:con- 
‚centrirter, Schwefelsäure und bringt man in. ‚die 
Lösung \ein Körnchen: chromsaures Kali,.,s0.. färbt 
sie sich: rothbraun und beim. Erhitzen. ‚schwarz- 
"braun. : 'Ammoniak.! verändert... das‘ Pikrotoxin 
nicht „und „es, krystallisirt daraus) ‚unverändert 
-wieder aus. Das: Pikrotoxin löst' sich in-fetten 


-1V,. 980) ‚nieht, recht einverstanden. 


‚befunden hat? 


Krueel; bringeu will, 
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‘Oelen, Naphta und ‚anderen Kohlenwasserstoffen 


nur. wenig auf,; dagegen sehr‘. leicht. in! Aether 
und in. Amyl- -Alkohol, aber: aus'beiden kıystalli- 
sirt es. beim Verdunsten nicht, ‚so ‚dass man es, 
wenn ‚es mit diesen beiden’ Plüssigkeitön) ausge- 


zogen, worden ist, und man es dann krystallisirt 


haben. will, ‘in Alkohol: lösen. und: diese Lösung 
langsam verdunsten lassen muss. 


Ranunculaceae. wma ol, 
Helleborus viridis. Mit da Einführung. der 
Wurzel (von:..dieser. Helleborus - Art als. Radix 
Hellebori: nigri ‘in, die..neue Preuss. Pharmacopoe 
erklärt ‚sich- Hampe. (Pharmae, ;Centralhalle 
Aber: wenn 
Hampe, wie .es, scheint, dabei der. Ansicht ist, 
dass man, diese Veränderung in ‚Folge ‚der vie- 
len. Klagen ‚ „die .‚Wurzel. von Helleborus niger 
im Handel, nur. schwierig echt’ bekommen zu 
können, in: der Pharmacopoe getroffen habe, ‚50 
ist..er. darüber im Irrthum, indem ‚sie,nur.. aus 
dem. Grunde . getroffen worden, dass, sich die 
Wurzel von Helleborus niger' bei ‚neueren Ver- 


suchen ' (Jahresber. XX,) als. ‚ein ‚ziemlich 
werthloses Mittel herausgestellt hat. 
Dagegen ‚erscheint , die :„‚Bemerkung.‘) von 


Hampe so unerwartet als beachtenswerth, dass, 
während man ‚früher so'viele Klagen über Echt- 
heit ‚der ‚Wurzel. von Helleborus' niger vernom- 
men habe,.seit jenen Veränderung Ehen so häu- 
fige. Klagen: über, Mangel, ‚an. ‚der‘: Wurzel. von 


‚Helleborus viridis im... Handel erhoben. ‚würden, 


und dass, der, Grund ‚davon darin ‚liege, . dass 
allerdings der Helleborus. viridis ‚bis‘ vor etwa 15 
Jahren in mMitteldeutschland, namentlich im 
Thüringerwalde, wohl 10 Mal mehr als Hellebo- 
aus niger vorgekommen sei, ..dass er aber seitdem 
durch Abholzungen und Bodenveränderungen so 


ausgerottet worden sei, um..seit, der Kihkihräng 
der ‚Wurzei.,von.Helleborus ; viridis 


hauptsächlich 
den Harz .,dafür in Anspruch nehmen. und selbst 
auch hier,eine Cultur, einführen zu müssen, und 
dass also | die Pharmacopoe; vor, der. ::Veränder- 
ung. auch:die Möglichkeit. der ‚Erfüllung ihrer Vor- 
schrift hätte berücksichtizen sollen. 

Allein, .was‘soll, ein so; unwirksames Mittel, 
wie Schroff die Wurzel von.Helleborus niger 
Und, was, .die, ‚Herbeischaffung 
einer, . hinreichenden: ‚:Menge ;: der., :Wurzel von 
Helleborus, viridis anbetriflt, so ist „diese ‚Pflanze 
nicht. bloss. auf, ‚Thüringen. und .den. Harz .be- 
schränkt, sondern es. hat dieselbe so, viele. Hei- 
mathländer, dass wir.an der: Wurzel derselben 


‚gewiss ‚keinen Mangel. haben ‚werden,., wenn man 


sie. nur in ‚allen : ‚denselben. sammeln, und. in..den 


he. . 
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ars +71 if‘) 
sische -Pharmacopoe hat nur ‚die: Wurzeln von 
wildwachsenden ‚Pflanzen. dieser » Aconitum-Art 
aufgenommen, ‚fordert dabei sorgfältige: Vermei- 
dung der. - Wurzel- von. Aconitum. Cammarum 
Jacg. und: Ac,. Stoeckianum  Reichb.,: uud lässt 
‚daraus Extractum und Tinctura. Abd) herstel- 
len, ohne.diesen angewandten und früher nur 
aus: dem Kraute bereiteten Formen ‚andere Na- 
men zu geben... Hager (Pharmae. Gentralhalle 
IV, 783) ist damit. nicht. recht zufrieden und 
meint, dass die Verfasser der Pharmacopoe sich 
damit als unzugänglich für die ausserpreussische 
Pharmacie gestellt hätten. - Allerdings: lässt sich 
Manches dafür aber auch dagegen sagen, wie 
Jeder leicht finden ‚wird‘, ‘welcher die Studien 
von Schroff »(Jahresber. XIV,) gelesen hat, 
und jedenfalls ‚haben sowohl die Aerzte in Preus- 
sen als auch in: angrenzenden‘ Ländertheilen ge- 
naue’ Kunde:von diesen um Vieles stärker wir- 
kenden'Arzneiformen: zu nehmen, um damit keine 
unglückltch verlaufende: Dosenfehler zu machen. 

Hager !macht «ferner darauf aufmerksam, 
dass man die Wurzelknollen von Aconitum - fe- 
rox auch nicht . denen 'von)»Aconitum Napellus 
substituiren dürfe, weil sie reicher. an Aconitin 
seien und daher: noch viel giftiger wirkten. Dass 
diese Knollen 'von Aconitum ferox (höchst giftig 
sind,- ist richtig, 'dass''sie aber diese grosse 'Gif- 
rigkeit gerade nicht dein Aconitin, sondern “eigent- 
lich nur ‚dem -Napellin: verdanken, ‘darüber ‘hat 
uns-bereitssschon Schro ff. (Jahresber. VVIL,) 
vortreftlich: belehrt, indem er auch zeigte‘, dass 
das in England  eursirende und von Morson 
offenbar aus der’ Wurzel von Aconitum . ferox 
bereitete '.Aconitin etwas ganz. anderes (nämlich 
Napellin) .isty', als: was wir ‚aus europäischen 
Aconitum bereiten und. als Aconitin gebrauchen. 

Bis jetzt: ist’ die Wurzel':von: Aconitum 'ferox 
noch' nicht::Gegenstand unseres Handels: und: hat 
ihre -Substitution‘:bis ‚auf Weiteres‘ noch keine 
besondere Bedeutung!» Aber‘ dagegen wäre wohl 
viel: mehr auf: die sehr : Aconitin-reiche "Wurzel 
von. Aconitum «Lyeoctonum. -(Jahresber, XXI) 
ein wachsames Auge zu richten.‘ 

Hampe: (Pharmae.. Centralhalle‘ IV ‚. 980) 
ist.der ' Ansicht,'.dass: die: Veränderung in .der 
Preussischen Pharmaeopoe bei ihrer anfänglichen 
Ausführung nur illusorische Resultate. hätte ha- 
ben: können;'. indem: bei dem. ‚Inkrafttreten der 
Pharmacopoe’/ nicht „die! Zeit ‚vorgelegen..'habe, 
wo die, Knollen zur rechten Zeit gesammelt und 
richtig getrocknet: zu beschaffen: gewesen. seien; 
man ‚sich ;älso deshalb bis auf Weiteres mit den 
Knollen des ::Handels hätte begnügen: müssen, 
welche. :bei.!dem+-früheren ‚schwachen Gebrauch 
derselben ‘auf, den Lagern‘ ein: zu‘ hohes, Alter 
erreicht und dadurch: ihre. Wirkung mehr | oder 
weniger eingebüsst hätten, auch wohl von: culti- 
virten: Pflanzen oder zu-eiher unzweckmässigen 
Jahreszeit gesanimelt ‚und sonst! noch »unrichtig 
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behandelt und getrocknet worden ‘sein könnten, 


wovon in Rücksieht auf Wirksamkeit der Knol- 


len sehr viel ankomme, welche namentlich wegen 
ihrer 'schleimigen' Beschaffenheit:und:ihres'schwie- 
rigen Trocknens eine besondere Sorgfalt in An- 
spruch nähmen. Für die Wirksamkeit‘ dieser 
Knollen und des: daraus bereiteten Extracts kann 
also der Apotheker, so lange er’ sie’ aus dem 
Handel ‚beziehen muss, keine Garantie überneh- 
men, sondern: nur’ erst dann, wenn die Knollen 
dazu. von’ Apothekern, in. deren Nähe die Stamm- 
pflanze wächst, ‚selbst rechtzeitig gesammelt -und 
getrocknet’ worden und wenn dieselbe anderen 
Collegen, welche sie nicht selbst zu sammeln 
Gelegenheit :haben, davon mittheilen. 


Dann bemerkt Hampe, dass die Echtheit 
der Knollen, d. h. die Einsammlung von Aconi- 
tum Näpellus eine eben so grosse Bedeutung 
habe, dass aber zu der Bestimmung der Echtheit 
die von der Preuss. Pharmacopoe gegebene Cha- 
rakteristik nicht genüge, weil unter den echten 
Knollen auch Gebilde vorkämen, die denen von 
Aconitum Stoerkianum sehr ähnlich seien, auf 
welche also die Beschreibung nicht passe. (Es 
'wäre demnach sehr zu wünschen, ‘wenn Herr 
Hampe solche Abnormitäten ' etwas genauer 
characterisirte‘, indem dazu genügend‘ nur Je- 
mand befähigt wird , der’ die Knollen, wie 
Hampe;, in grösseren: N für ah Verkauf 
einsammeln- lässt. 


In einer zweiten Anabähg erklärt Hager 
(Pharmaceutische Centralhalle IV, 1003) die 
Einführung der Wurzeln von Se ER Napellus 
in die Preussische Pharmacopoe bestimmt , als 
auf die gründlichen Erforschungen von Schroff 
gegründet, und er legt dann die Resultate seiner 
Erforschung der Beschäffenheit und des Gehalts 
an Aconitin von 6 aus dem Handel bezogenen 
Wurzelproben vor, wodurch die“ von‘ Hhamp e 
ausgesprochenen Ansighten er Sina und sehr 
erweitert werden. | 


Die eine Probe war 'aus'dem Buitsbupätsehdh 
bezogen, und bestand aus etwa 2 Zoll langen, 
oben höchstens 3/, Zoll dicken, 'voll aussehenden 
und wenig rünzlichen oder gefürchten Knollen. 
Auf in Wasser eingeweichten Querschnitten war 
von einer Punktirung der Rinde mit "blossem 
Auge nichts zw erkennen‘, an "einigen trat’ der 
Holzfing sternförmig id 'scharf 5 und 6strahlig 
vor, an anderen ' erschien "derselbe 'ntır" "eckig. 
Diese Verschiedenheit in der Form des Holz: 
rings zeigte sich selbst an ‚einem und, demselben 
zusammıanhiingenden. Knollenpaare. : Beim Stos- 
sen wurde der , Arbeiter durch die. Schärfe des 
Staubes sehr belästigt. _ 


Diese Knollen, - welehe. er im: Pu 
ren ‚nicht; ganz mit .der Beschreibung) der: Preuss. 
Pharmacopoe ‚übereinstimmiten, ‚lieferten A Proc. 
Extraet und..1,24, Proc. Aconitin. unumions ! m 
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Die: zweite Probe, von:einem. Leipziger Hause 
ohne Angabe:der Herkunft bezogen, «entsprach 
der , Beschreibung der» Pharmacopoe bis sauf den 
Holzring, an ‚dem nur bei wenigen Knollen eine 
Regelmässigkeit in. der ARrahlSneRdnUng Mona 
den warodu 

‚Dieselbe liefetie 26. Bideenkı Extract und 
5 25. Proc.iAconitns  ı 198 

Die. dritte: Probe,. von: einem KR Hause 
ohne: Nachweisung der Herkunft bezogen, zeich- 
nete sich ‚dadurchsaus „. dass: die Knollen fast 
3: Zoll lang und 'gefurcht waren..: Der Holzring 
besass» lange »üundı'sehr ‚regelmässige ‚Strahlen, 
so..dass: diese -Knollen ganz der ‚Beschreibung 
der Pharmacepoe entsprachen, »aber sie lieferte 
34; Procent, Extract und ‚ dagegen nur 0,98. Proc. 
Aconitin. 

Die wierte Probe, aus Württemberg bezogen, 
bestand aus.gespaltenen „Knollen, hatte einen 
unregelmässigen Holzkern. und .lieferte,27 Proc. 
Extract „..nechien, aber; nur,..armı.;an Aeonitin 
ZU. SBIN..h, aif, 

... Die. fünfte Bohr een aus schünen Er 
Jenpaaren, der, ‚ältere ‚Knollen‘; daran. war,istark 
gefurcht. und schwammig , der, jüngere dagegen 
rund, und, „voll, ‚immer n- und von . Stärke 
strotzend. kr Holzring des, „jungen '. Knollens 
mehr 5eckig; und. :der des älteren ‚schön 5.und 
6strahlig, aber sehr unregelmässig. „Sie lieferten 
18 bis 21 Porcent Extraet und.: 0, 95 .‚Procent 
Aconitin. .. 

Die. sechste Probe Aare schon. sehr alt. zu 
sein, entsprach im ‚Aeusseren . ‚der, ‚Beschreibung 
der Pharmacopoe, war. aber innen meist .‚hohl 
und braun. Sie lieferte 36. Procent Extract und 
nur 0,64 ‚Proc. Aconitin, mithin. noch. weniger, 
als Hager in der Wurzel von in einem Garten 
gezogenen EIER 


Aconitum Siderldonıken Reichb. fand, indeih 
diese ihm -0,75 :Proe. :Aconitin lieferte. 

An diese Resultate knüpft‘ Hager dann 
mehrere, V.ergleichungen ‚über. die ungleiche: Be- 
schaffenheit: der aus,so..,‚verschiedenen Wurzeln 
bereiteten ‚Extracte und Tineturen, welche Jeder 
leicht, selbst daraus abnehmen ‚kann,, „aber her 
vorheben., will ich; daraus den arktibon Umstand, 
dass die Differenz; in. dem. Gehalt: ‘an Aconitin 
bei den, Tinceturen nicht ..so.. bedeutend: ‚ist ,. als 
bei; den; ‚Extraeten ‚in welchen. letzteren. ‚er für 
10. Gran, ‚von „057. ‚bis ‚zu! 0,27, Ran varjiren 
kann, ah ma ni | 
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Albers’ sHiilingr des UNotal, OR 
Ver. 1863) hält”es"auch für‘ die’ Apotheker sehr 
schwierig, ‘der Forderung’ nachzukommen‘, ‚diese 
Knollen nur von wildwachsenden Pflanzen ' zu 
sammeln;:in 'Folge"dessen viele'gezwüngen seien, 
sie‘durch den:'Handel: zu beziehen‘; "und da ‘sei 
bereits schon eine. Substitution ke den Knollen 
von Veratrum album‘ (1) vorgekommen, 'welche 
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sich" wohloft noch wiederholen‘ werde,’ weil’die 
Pflanze ‘denselben ' natürlichen Standort’ "habe, 
(Abgesehen 'von ‘durch Alter" verdorbenen" Knol- 
len, die jedoch'ebenso leicht, wie jene Substitution, 
erkannt werden: können; dürfte aber ‘die schwerste 
Aufgabe wohl dariu bestehen, zu 'entscheiden, ob 
aus dem’ Handel bezogene und: richtige‘ ‘Knollen 
von wildwachsenden oder von ceultivirten  Pflan- 
zen herrühren, was: wohl’ nur ‘durch Bestimmung 
des Gehalts von‘ Rapid en sein dürfte)" 


en Sarraciniaccen. 

bSerratinie purpu: en. ‚Diese pn 
in,‚Nordamerika von Florida‘; bis 'Neufoundland 
sehr verbreitete Pflanze hatin «Nordamerika seit 
etwa, 2 Jahren ‚ein. allgemeines medieinisches In- 
teresse hervorgerüfen.,: indem darin‘ ein’! Mittel 
gegen alle Formen««von  Blattern' bei Kindern 


‚gefunden ;wordeiv) ist- »und zwar von.»den! Drs. 
Miles.und Morris (Americ.Medic: : Times 
24. Mai:1861:und Dhe:. Lancet! vom 23. und 


30. August;18., ®ctober und»3. und: 23; Sep- 
tember 1862);: (die: sich in diesen: Zeitschriften 
darüber befehden, wer vor ihnen! zuerst diese 
Heilkräfte in ‚der ‘Pflanze entdeckt habe, wobei 
wenigstens so» viel> feststeht. "dass. Mile s. die 
erste Nachricht davon reröffentlicht hat.: Bent- 
ley hat über (diese Pflanze» jeine Monographie 
heräüsgegeben: '(Pharmac. Journal and Trans- 
act. 1V,,.294), worin er'sie botanisch‘, ''pharma- 
cognostisch. und pharmacologisch abhandelt; und 
Berg: (Archiv dnr' Pharmac. OXIV, 245) "hat 
nachher eine; botanische Beschreibung. davon ge- 
liefert, «über: die sicht nachher mit der’vom! ae 
ley »zugleich«referiren- werde; so Noms um 
Wegen der eigenthümlichen Gestalten einiger 
ihrer Theile’ hat diese Pflanze,‘ welche m: Lin- 
ne’s! Polyandria monögynia gehört, verschiedene 
Namen erhalten: ‚Quersattel., ‚nach; det Aehnlich- 
keitiiihrer'grossen 'blumenartigen , und ‘schildför- 
migen Narbe mit. einem: Dämensattel Fliegen- 
falle wegen der vermeintlichen ‘Fähigkeit’ der 
Blätter, in ihren röhrenartigen:«Höhlungen 'Tlie- 
gen etc. ‚einzufangen und festzuhalten, / Wasser- 
krug, Jügermiütze , Da ae Bu. nach ° der 
Gestalt’ der Blätter ete. it ea, ya) 
>» Anwendung finden dedom Kon die Blätter 
alssduch und. zwar'ihäufiger !die" Wurzeln: ‘oder 
diese zugleich mit‘ den Blättern, und''was davon 
jetzt in den’ Handel ’gesetzt''wird; betrifft >meist 
ein unregelmässiges «Gemenge ‘der mehr öder we: 
niger von.den: Nebenwüurzeln befreiten » Wurzel 
mit''den 'mehr>oder-weniger zerbrochenen::Blät- 
tern, was nicht: zu lobenz>ist, indem’die Wurzeln 
in Herbste nachıi dene: Nerwelkeh ‚der Blätter 
am  wirksamsten sind. “und! dann eingesammelt 
werden müssen, während: die Blätter! im‘ Mai 
kurz''vor (der Blüthe am 'heilkräftigsten’ sind. 
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Einige ‚halten die Wurzelü, sandere»die Blätter 
für wirksamer, äber"eine: sichere „Entscheidung 
rer ist“nach Ble mt ley.noch «nicht möglich, 

» Deri getrocknete» Wurzelstock ‚ist «1 bis 6 Li- 
nien: diukrs und bis: 6 Zoll lang;; rund ‚aussen 
braunroth bis'"dunkelbraun am unteren Ende 
meist abgestorbei/und an der Spitze: von Blatt- 
stielrestengeschopft, meist etwas. gekrümt oder 
hin und! her’ gebogen ‚, durch die 'abgestorbenen 
Blattscheiden geringelt,, mit kurzen ‚Stengelglie- 
dern versehen, 'unregelmässig,:längsfurehig, und 
nur spärlich "mit dünnen 5% 'bräunrothen ‚Neben- 
wurzeln besetzt," welche ' jedoch‘ meist „entfernt 
sind und dann rundliehe und: weisse .Stumpfe 
zurückgelässen :'haben.: Auf-.dem (Querschnitt 
zeiet sich‘ unter der dünnemrotlibraunen »Ober- 
schicht  eine'schmutzigweisse Rinde, welche rela- 
tiv etwasiidiekerist: alsııder‘. davon dureh... eine 
braune Linie begrenzte Holzring, |der ein starkes 
und ‘schmutzig weisses ' Mark! einschliesst« Rinde 
und Mark“ sind nit vielen'sLuftlücken! iverschen 
und werden durchJod:ilblauls» Unter einem’ Mi- 
kroscop erkennt man nach Berg, dass die äus- 
serste Schicht aus einigen Reihen von braun- 
rothen Korkzellen Betehr, "ale'Mittelrinde da- 
gegen. ein gegen den Umfang dichtes, im Innern 
durch zahlreiche. Luftlücken unterbrochenes“ Pa- 
renchym betrifft, dessen gelblich gefärbten Wan: 
dungen ‚sehr kleine, kugelrunde eiförmige Stärke- 
körnchen. ‚einschliessen , "nd die Ihnenrinde aus 
farblosen, im, Querschnitt. bogenförmig 'nach aus- 
sen begrenzten und seitlich dürch Markstraählen 
von "einander ‚getrennten Bastbündeln gebildet 
ist, die aus prosenchymatischen _ diinnwandigen, 
wenig langgestreckten Zellen bestehen. Die 
Holzbündel” sind durch . Markstrahlen getrennt 
und. bestehen aus getüpfelten 'Hölzzellen "und 
etwas weiteren, kurzen, getüpfelten. oder stellen- 
weise, leierföürmigen Spiroiden. Das Mark hat 
den Bau und, Inhalt der 'Mittelrinde. "Die Neben: 
wurzeln besitzen eine lückige ; Rinde ‚und ‚cin 
centrales, feinporöses Holz. 

„Die Pflanze, ist nach Bentley ein :percht 
nirendes Kraut, _ und nach Berg ein Stau- 
dengewächs. , Die gewöhnlich 6 da ‚zuweilen 
mehreren Blä ‚tier derselben sind ‚sämtatlich To- 
settenfürmig gestellte und 6. his '9 Zoll lange 
Wurzelblätter mit einem, am ‚Grunde, "scheiden- 
artigen, langen” und allmälig zu einem Schlauch 
Me. Blattstiel und” einer. "kurzen ‚Blatt- 
fl Der Schlauch ist. Jederartig,, ‚blaugrün, 
ka 1, ‚aufsteigend, allmälig. nach oben: erweitert 
hohl, ‚tutenartig aufgeblaseh , fast rachenförmig, 
oben, ‚offen, bei einem. 6 Zoll langen Blatt selbst 
Lu Zoll lang und ‚oben. le" Zoll. im . Durch- 
messer, Rue Schlauch ist ferner oben am vör- 
deren Ran e, abgestutzt ,, daselbst ‚dickknörpel- 
randig und geht, am hinteren Rande in die kurze 
Blattfläche über!  oberseits* ist er’ in der: Mittel- 
linie der Dänze“ 'näch’ "mit@einem" Aufrechten, 
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lederartigen, »nach‘' beiden Enden verschmälerten 
Flügel versehen, der bei dem erwähnten: Blatte 
in ‚der-Mitte‘'1: Zolbihoch: ist.» Die‘: Blattfläche 
ist breit nierenförmig / !nach‘ ka ‘verschmälert, 
bei 'einem. 6 Zoll langen «Blatt '11/, "Zoll lang 
und: breit, 'kappenfürmig eingebogen;, : wellenran- 
dig, immer mit’ kurzen, nach’ unten: gerichteten, 
abstehenden. Borsten bosetät , aussen‘ kahl’ mit 
purpufrothen Nerven und Adern. Diese Blätter 
sind nach -Beentley im: Frühjahr prächtig’ grün; 
nehmen dann sallmälig- einen“ Purpurschimmer an 
und werden: im: Hörbst dunkelbraun, "Aus'rder 
Mitte) der Wurzelblätter entwickelt’ die Pflanze 
einen ‘runden und  1'>bis' 2: Fuss hohen: Schaft 
und:-amYEnde'desselben eine ‚grosse, 'niekende; 
purpurrothe und von einer kleinen dreiblättrigen 
Hüllevuhterstützte :Blume,: die’ aus einem 5blätt- 
rigen Kelch und 5 <hypogynen, vertieften und 
zusammengesetzten. Blumenblättern ete. "besteht: 

'Nach"Bentbey besitzen» die "Blätter" einen 
eigenthümlichen: Geruch und’einen beim Kauen 
sich etwas langsam entwickelnden widrig bitteren 
Geschmack; während ‘dievtrocknen Wurzeln’ ge- 
ruchlös sind. und BI ‚etwas adstringirend 
schmecken. 

Eine schemische) Usherabchung: des era 
purpurea' ist! nochiwicht vorhanden; dürfte ‘aber 
nun“wohlinicht mehr Jange auf sich warten lassen: 
ee, Papaveraecen. 

„Papaver:; Te ee Eltieg ‚Sorten Be 
Arten von, Opium „welche. ich, ‚kürzliehi durch 
eine. sehr, gütige und dankbar - anzuerkennende 
Gefälligkeit »des: Hrn. )Matthiew &' Comp. aus 
Constantinopel in Originalkuchen zu acquiriren: die 
Freude: hatte,ı veranlassen mich,, darüber) einige 
Bemerkungen: ‚zus machen.! Dieselben betreffen 
nämlich. von«dem 

1.0 piumtureiceum. die ae. Ne 
rietät, welche »zw..Geive ‚in der asiatischen! Klickt 
bereitet‘|wird, zund» welche nur! selten in. unseren 
deutschen ‘Handel kommt: Sie, bildet: S-—L1;Un- 
zen:schwere, plattrunde Kuchen mit ‚abgerunde- 
ten, Rändetn, welche: auf beiden : Flächen. mit\je 
einem’; noch‘. ziemlich; ‚frischen. und: 'grünlichen 
Möhnblatt« sobelegt! sind. dass ‚Form. „und Um: 
hüllung, abgesehen. ‚von dem frischen : Ansehen 
ganz !mib dem>-Opium übereinstimmt‘. welches 
offenbar‘ irrthümlichi, «wie aus» dem ‚Folgenden 
hervorgehen wird:in: unserem Handel als ‚ägyp- 
tisches:: Opium sehr. allgemein’ verbreitet,ist, von 
dem es''sich aber‘ tesa ‚durch‘: seine, Be- 
schaffenheit: und! Güte, unterscheidet, wie Bee 
bereits »Guibourt»im») Areale! XXU, 
iHi2 Bi DIR 

"Opium maceilonicum:'uweis ekitarn 10 Ber 
1dUUnden schwere Küchen; welche,'ganz so ge- 
förnit>und»imit 2 Blättern/«bekleidet sind, mi 
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das Geive-Opium, aber: die Blätter ‘haben ein 
altes und bräungelbes Ansehen, und das Opium 
selbst ist! nicht! weich und: leberfarbig , sondern 
hart und dunkelbraun.‘ :Dieses Opium wird in 
Macedonien .bei 'Salonik in der europäischen 
Türkei fabricirt, und‘‘ich: zweifele' nicht, dass 'es 
das Opium ist',welches in.unseren Handel als 
ägyptisches:: Opium. kommt ‚: (vergl.': Jahresbe- 
richt XXH,), und dass > demnach Allen 
mit Recht behauptet,‘ dass ein wahres | 

Opium  aegyptiacam schon lange nicht mehr 
in unseren Handel komme. Dass: also in der 
That ein :macedonisches Opium existirt, welches 
schon lange deswegen “auf seinen richtigen Namen 
verzichten musste, weil man es ‚für ägyptisches 
Opium‘ ausgab, glaube ich damit nachweisen zu 
können. Von einem macedonischen :Opium ist 
allerdings in früheren Zeiten öfter die Rede: ge- 
wesen, allein schon sehr: lange nicht ‚mehr, -so 
dass: man vermuthen durfte, die Gewinnung von 


Opium sei in der europäischen Türkei ‘ganz auf-. 


gegeben. 

Das erhaltene macedonische Opium ist je: 
denfalls kein ungefälschtes Opium , ‚und ob das 
wahre Opium dazu wirklich bei Salonik aus 
Mohn gewonnen : wird, oder’ ob man dazu‘, wie 
es mir'fäst scheinen will, wenigstens: theilweise 
das so selten Zu uns kommende. Geive-Opium 
umarbeitet und ihm dann dieselbe Form und 
Umkleidung gibt, und endlich, ob dasselbe nicht 
auch, wie’ man’ schon® immer »bei»dem «vermeint- 
lich ägyptischen Opium angenommen hat, in 
Constantinopel aus Geive- oder einem" anderen 
türkischen Opium 'ete, ' fabricirt‘ wird ‚was mir 
nun ‘nicht "mehr ''so ‘wahrscheinlich : vorkommt, 
darüber ‘habe ich noch’ keine‘ genaue Kan) er- 
halten. 

3: Opium persicum‘ vier Arten.‘ «Diel'eine 
ein über 1’ Pfund‘ schwerer, rundery unten ganz 
flacher, oben ganz stumpf kegelförmig’ abgerun: 
deter, und ringsum’ mit’ kleinen 'unregelmässigen 
Stückchen von Mohnspreu ' bedeckten Kuchen, 
von dessen gewölbter Oberfläche ‘die Mohnspreu- 
Stückchen’ mehr oder weniger abgefallen sind. 
Das Opium ist schön /leberbraun, gleichförmig, 
schon sehr ausgetrocknet und hart..:.Diesandere 
ein etwa.13 ’Unzen‘ schwerer, länglich‘: quadra- 
tischer und‘ platter, fast ‘5. Zoll’ langer, '31/,:Z0ll 
breiter ‘und etwas über 1 Zoll‘ dicker ‚Kuchen 
mit ‘abgerundeten Rändern‘, «überall: dicht » mit 
kleinen weisslichen, fest! anklebenden Mohnspreu- 
Stückchen belegt. Die: Opiummasse darin 'ziem- 
lich gleichförmig,  leberfarbig ‚ klebrig:: und zwi- 
schen Pflaster‘und ‘Salbe stehend: weich.» Die 
dritie ein kleiner, nicht: voll 2 Unzen 'wägender, 


länglicher, rundlicher, .an'beiden Enden 'stumpfer 


und in eine sehr dünne, farblos-klare Blase mit 
Bindfaden eingebundener Kuchen. DieOpiummasse ' 
sehr fein,  gleichförmig, ‘schön und: lebhaft :leber- 
farbig, wie Pflaster plastisch. Und: die vierte in 
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kleinen fingerdicken, 6 bis: 61/, Zoll langen und 
in! weisses, mit der innersten Lage ziemlich fest 
anklebendes und aussen in der Mitte mit seinem 
weissen Banmwollenfaden befestigtes Papier: ein- 
gerollten "Stangen: Das Opium darin‘ völlig 
gleichförmig,''sehr weich pflasterartig, schön und 
auf den ersten Blick an Emplastrum. de Gal- 
bano erocatum “erinnernd, hell orangenbraun, 
während "bekanntlich ‘das. persische Opium .;in 
dieser Form früher ziemlich:hart, fast schwarz 
gefärbt und''sehr schlecht vorkam., 

Alle jene, offenbar erst in neuester Zeit auf- 
&etretenen persischen Opiumarten'besitzen übri- 
gens einen kräftigen‘ und reinen‘ Opiumgeruch, 
aber sie sind sämmtlich gefälscht “und nament- 
lich reich an Zucker, mag derselbe: nun durch 
eingekochten .Aprikosensaft oder :durch Honig hi- 
neingebracht ‘worden sein : aber: darum sind sie 
doch auffallend reich an Morphin, wie’ solches 
die‘ Versuche von Reveil,-Dausse,.Seput 
und Guibourt (Jahresb» XX;. XXI. und 
XXIL) bereits‘ ergeben 'haben. 


„Crueiferae.  Cruciferen. 


Sinapis nigra, Nachdem ich im vorigen 
Jahresberichte, 61,: die interessante Arbeit. von 
Ludwig; und Lange über das,, , 

Myronsa ure Kali ausführlich, dargestellt hatte, 
knüpfte ich daran eine Notiz von Will und 
Körner, ‚welche die, ‚Veröffentlichung jener 
Arbeit. hervorgerufen, hatte, und worin dieselben 
erklärten, dass es auch ihnen gelungen sei, die- 
ses: Salz aus dem Senf herzustellen, dass sie es 
etwas anders wie Ludwig und Lange zusam- 
mengesetzt. gefunden. hätten -und dass sie nach 
Vollendung, . Erforschung desselben ausführ- 
liche Mittheilungen ‚darüber mächen würden. 
Diese ‚Mittheilungen ,. ‚welche ‘den so wichtigen 
Gegenstand. nun völlig zeitgemäss aufklären, 
sind jetzt (Annal. d. Chem. und Pharmac. COXXV, 
257— 281) erfolgt. .. 

Das ‚myronsaure, Kali, krystallisirt aus Alko- 
hol in kleinen, weissen ,. geruchlosen , kühlend 
bitter, schmeckenden, seideglänzenden und wa- 
wellitartig. gruppirten Nadeln,. dagegen aus Was- 
ser. in, völlig durchsichtigen, glasglänzenden, kur- 
zen, und. ıhombischen. Säulen. Es ist in Wasser 
sehr. leicht, löslich, in. verdünntena Alkohol schwer 
und in ‚absolutem Alkohol fast unlöslich, dagegen 
in Aether, Benzol und. Chloroform ganz unlös- 
lich. „Die. "Lösungen reagiren völlig neutral. 

„Das Salz, ist waässerfiei “und führte ‚die Ele- 
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Tatiopell mit it (RS-HHR) — (CSHIIS. A eis) - 
G12A2#Q!2 d.h. mit einer ‚ternären. Combination 
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 „vom'l ‘Atom saurem ıschwefelsauren Kali, fertig 


»gebildetem Senföl und: Traubenzucker ' repräsen- 
tiren, ' weil sich‘ diese: 3’ Glieder: sehr AIR. ei 
‚Spaltungspröduete diiraus: erzielen: lassen. (> 

se dem. -Salz kann "das Kali’ gegen "ändere 
Basen ‚ausgewechselt werden, denn setzt n 

2, B. zu der Lösung desselben Weinsätre und 
dann ‚absöluten Alkohol, so scheidet sich 'Wein- 
stein. ab und die filtrirte Flüssigkeit gibt, wenn 
man den Alkohol wegdunstet und den Rück- 
stand mit kohlensaurem Baryt behandelt, filtrirt 
und verdunstet, dürchsichtige täfelförige Kıy- 
stalle von myronsaurein, Baryt, worin also blos 


das : K durch Ba ‚ersetzt ist. Das Salz ist 
jedoch.schwer ganz ‚rein und ‚frei: von myron- 
saurem Kali zu ‚erhalten.. 

Wird die Lösung des myronsauren,) Kali’s 
mit Myrosin ‚(oder.:mit einen kalt, ‚und. frisch 
bereiteten -Auszug,'von: weissem Senf mit Wasser) 
versetzt, so. enthält.die Flüssigkeit’’nach kurzer 
Zeit die:'3: Glieder, des: Salzes (saures ‚schwefel- 
saures Kali, Senföl und Traubenzucker) ‚von 
einander getrennt, und diese ‚Spaltung oder so- 
genannte Senfölgährung kann weder durch Emul- 
sin noch durch Bie ‚rhefe oder Speichel hervorge- 
bracht "werden. Bei: jener Gährung scheidet 
sich, wie auch Ludwig und Lochgre ‘schon 
bemerkt haben, immer, etwas Schwefel .ab,, wo- 
durch sich. .die Flüssigkeit milchig trübt, ‚und 
welcher aus einer gleichzeitigen Pellung von 
etwas :Oyanallyl = 'C$H10£y. resultirt, worüber 
die. Erklärung, weiter: unten vorkommen wird. 

Beim Erhitzen. der Lösung des myronsauren 
Kali’s mit wenig Barytwasser' scheidet, sich. so- 
gleich schwefelsaurer Baryt ab, während Senföl 
und Zucker; frei werden ,, setzt: man. .aber das 
Barytwasser im,iUeberschuss, zu ,. so ‚dass die 
Flüssigkeit, alkalisch ist, und ‚bleibt, so. ‚scheidet 
sich ı ebenfalls sehwefelsaurer Baryt ‚aus, dessen 
Gehalt. an ‚Schwefel ‚gerade die, Hälfte,von ‘dem 
Schwefel beträgt,.‚welchen,.die, Analyse im my- 
ronsauren Kali überhaupt ‚auswies,; in Folge des- 
sen. .‚der‘..Schwefel in, dem Salze offenbar. in 
zweierlei, ',‚Verbindungsarten vorkommen muss, 
aber ‘.dann.. wird, kein,,Senföl und ‚Zucker frei, 
und. bleiben ‚daher nach Ausscheidung der fertig 
gebildeten , Schwefelsäure. die übrigen Bestand- 
theile ‚des myronsauren Kali’s noch in einer Ver- 
bindungsform ‚zurück , ‚welche in. neutraler In- 
sung leicht in Senföl und, ‚Zucker, aber in alka- 
lischer: Lösung, . wie: Versuche .auswiesen‘, in 
Schwefelmetall, ‚Zucker und wahrscheinlich. in 
Cyanallyl, und dessen. Producte zerfällt. 

Wird trocknes , myronsaures ‚Kali mit. Kali- 
lauge- erhitzt, ‚so löst es, sich, mit, , braunrother 
Farbe ‚auf, die Lösung riecht dabei anfangs nach 
Senföl. und nachher, ‚auch nach. Cyanallyl und 
Ammoniak, und: in. derselben sind Schwefelsäure 
und. Zucker nachzuweisen. 
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,,Rauchende ; Salzsäure ; löst; das  myronsaure 
Kali, ohne Färbung. auf und die. ‚Lösung enthält 
Schwefelsäure, röthet aber Eisenoxydsalze nicht. 


Kocht ‚man dageg en das myronsaure. ‚Kali: mit 


verdünnter Salzsäure, so ‚entwickelt sich Schwe- 
felwasserstoff: und wenn ‚dessen : ‚Bildung geendet 
hat; enthält. die Flüssigkeit die im ‚Salz. ‚fertig 
gebildet enthaltende ‚Schwefelsäure „ ‚Zucker und 
ein Ammoniaksalz, woraus, folgt, dass dabei .der 


Gebalt an Stickstoff in (iassalt. von Ammoniak, 


aber nicht ‚von Allylamin, austritt. 


"Wird die. Lösung des‘ myronsauren' Kali’s 
mit salpetersaurem 'Silberoxyd versetzt," so' ent- 
steht allmälig'ein‘ reichlicher , käsiger, ‚weisser 
und in Wasser so unlöslicher Niederschlag, dass 
er auch noch bei grosser Verdünnung gebildet 
wird, Eine’ genaue’ Untersuchung disses Nieder- 
schlags‘und der davon abfiltrirten Flüsigkeit ha- 
ben ausgewiesen, ‚dassisich bei dessen Entstehen 
1.Atom myronsaures Kali mit'2 en salpe- 
tersaurem Silberoxyd nach | 


_ KC2OHSINSIO% Kr 
Pre k ZI=(kN 
2AgN| [on0% 
en Ag205H IN. S10® 


ieh Atom, freie. Salpetersäure (wodurch. die 
Flüssigkeit ‚sehr: sauer), wird), , 1. Atom. salpeter- 
saures Kali, Traubenzucker. und in © eine ‚neue 
unlösliche Silberverbindung umsetzt ‚. welche .als 
eine‘ Verbindung. von 2 ‚Atomen schwefelsaurem 


Silberoxyd mit 1 Atom 'Senföül’—= „AeS 
(C6H108 +&yS) angesehen werden kann. 


Diese Silberverbindung ist in Betreff ihrer Ent- 
stehung und Figenschaften sehr merkwürdig. 
Beim: Erhitzen für sich liefert sie als Rückstand 
schwefelsaures. Silber nnd Schwefelsilber, wäh- 
rend Senföl und „,,wie ‚aus.der Bildung von 
Schwefelsilber zu schliessen ist, Cyanallyl ent- 
wickelt werden. Aehnlich verhält, siesich auch beim 
Kochen ‘mit Wasser. ' Mit‘ kalter verdünnter 
Salzsäure liefert sie Chlorsilber, oline dass sich 
Senföl oder Behkwöfehpässeriteft entwickelt, auch 
enthält die Flüssigkeit ‘wohlreichlich freie Schwe- 
felsäure, aber weder 'Blausäure ‘noch Schwefel- 
cyanwasserstofisäure. ' In Wasser zertheilt ‘und 
mit Zinkfeile vermischt gibt’ die‘ Silberverbin- 
dung reichlich Senföl und daneben schwefelsau- 
res Zitikoxyd und metallisches' Silber. | 


Leitet man Schwefelwasserstoff zu . der mit 
Wasser aufgeschlimmten Silberverbindung ‚so 


scheiden «ah Schwefel. und Schwefelsilber zu 


gleichen Atomverhältnissen ab, die, Flüssigkeit 
wird durch freie Sahwelelsähre sehr, sauer, und 
gibt bei der Destillation einen lauchartig riechen- 
den ‚ölartigen Körper, welcher ‚Cyanallyl 

C6H1Ey ist. 


— 
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In Folge dieser Reaction und’der im "Vorherg ehen- 
den vorgelegten Verhältnisse sowohl des yronsatı- 
ren Kali’salsauch der daraus entstehenden Silber- 
verbindung überhaupt glauben Will und Kör- 
ner annehmen ‘zu dürfen, dass wenn auch der 
Complex = C$HIONS? als ein geschlossenes Glied 
offenbar entschieden in dem myronsauren | Kali 
existire, derselbe doch ‘noch nicht als’ fertig ge- 
bildetes Senföl angesehen, und rationell mit der 
Formel C$H108 + EyS ausgedrückt werden könne, 
sondern dass die Atome der-Grundstoffe in dem 
Complex»; wahrscheinlich ganz anders »gruppirt 
seien, wofür jedenfalls schon der Umstand: spricht, 
dass, man .aus der Silberverbindung' durch Salz- 
säure «das. ‚schwefelsaure Silberoxyd wegnehmen 
kann, ohne dass Senföl auftritt, und. dass, wenn 
man. das, schwefelsaure  Silberoxyd durch Schwe- 
felwasserstoff wegninmt, ‚der: Complex. in«Cyan- 
allyl: und.»Schwefel : zerfällt, während: durch 
Wegnahme des Silbersalzes dureh Zink richtiges 
Senfül abgeschieden wird; Die: Frage .ist sehr 
schwer und vor der Hand noch wohl gar nicht 
zu entscheiden. 


Das Verhalten. der. Silberverbindung gegen 
Schwefelwasserstoff. klärt aber’ jedenfalls die be- 
obachtete Abscheidung von Schwefel auf, wenn 
das myronsaure Kali dem verwandelnden Ein- 
flusse von Myrosin ausgesetzt wird: Nachdem 
nämlich das Salz’ durch’ diesen Einfluss zunächst 
in seine 3 ‘Glieder :"saures schwefelsaures ‘Kali, 
Traubenzucker und in den Complex = CEHIINS? 
gespalten ‘worden ist, übt das -Myrosin "auf den 
letzteren weiter "noch einen doppelten. Einfluss 
aus, in. Folge dessen. derselbe (gleichwie ' dureh 
Salzsäure) grösstentheils zu wahrem Senföl met- 
amorphosirt und nur einen kleinen Theil nach 
(gleichwie durch Schwefelwasserstoff) in Cyanal- 
Iyl und Schwefel gespalten wird. War nun 
diese Annalıme richtig, so folgte daraus auch, 
dass das aus Senf nach gewöhnlichen Vorschrif- 
ten bereitete 


lea Sinapis wohl ‚Schwefeleyanallyl = 
CHH1S--EyS sein, ‚aber doch immer ‚mit mehr 
oder weniger. Cyanallyl .gemengt sein.müsse, | und 
waren. dann Will,und. Körner durch, Mitthei- 
lungen von ‚Zeise, in: Altona,..der ‚die Fabrika- 
tion des 'Senfüls im’ Gressen.betreibt, ‚im Stande, 
das. Vorkommen. von Cyänallyl im .Senföl völlig 
ausser, Frage.-zu stellen. Der. Letztere hatte 
nämlich schon immer, beobachtet, dass ‘bei der 
Destillation ausser dem wahren und in Wasser 
untersinkenden Senföl stets auch etwas von einem 
auf‘Wasser schwimmenden Oel übergeht, dessen 
specif. Gewicht —= 0,965 sei, und sandte er 
daher sowohl von jenem Senföl als auch von 
diesem leichteren Oel eine für die genauere Un- 
tersuchung hinreichende Portion an Will und 
Körner, welche dann damit am einfachsten in 
den Stand gesetzt waren, durch fractionirte Ree- 


unter 


verschieden. 
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tifieätionen und: Elementar-Analysen der einzel- 


nen Fractionen unzweifelhaft 'darzulegen;,. dass 


‚das erhaltene Senföl ein Cyanallyl:haltiges’ Schwe- 


feleyanallyl: ‘(Senföl) und: das specifisch. leichtere 
Oel ‚ein ‚Schwefeleyanallyl-haltiges Cyanallyl war. 


Demnach dürfte wohl. alles ‚aus Senf dargestellte 
Senföl mehr oder. weniger Cyanallyl enthalten, 
und ‚die metallenen ‚Destillirgefässe auch wohl 


einen Antheil an der; Bildung | desselben haben, 
gleich vorkommenden "Umständen aber 
auch das. künstlich bereitete Senföl.. . 
„Das ‚bier ‚aus dem Complex ‚OSHIINS? un- 
ter, Abscheidung von Schwefel. Be 

Oyanallyl C6H!0Ey ist ‘in mehreren 
Eigenschaften von dem, welches äh Behand- 
lung von Jodallyl mit anaer aus dem My- 
ronsauren Kali und aus Senföl erhalten "wird, 
'Denn erhitzt" man das’ aus myro- 
nsaurem Kali direet ‘oder’ 'indireet "entstandene 
Cyanallyl' mit Kalilauge’ in "einer verschlossenen 
Röhre im 'Wasserbade, also bis zu 41000, 
einige Stunden lang, so hat es sich mit 4 An 
men Wasser'nach 

NY | NH3 
„u (H + CSHr003 


in: Ammoniak: 'ünd ineine isomerische Modifica- 
tion: von: der: 


Crötonsäure —H CSE1003 umgesetzt, ver- 
schieden nämlich von der im ' Crötonöl 'von 
Schlippe (Jahresbericht XVIIL) "entdeckten 
ölförmigen Säure rs dadurch ,. dass. sie fest 
und kiyställisirbät' ist. Mit dein aus Jodallyl 
dargestellten Cyanalıyl konnte, dagegen’ diese 
Säure nicht erzielt werden. 


— 


Camelliaccae. Camelliaceen.. © 
Thea chinensis. Der Gehalt an’ Caffein 
oder Thein ist in einer grossen Menge von Thee- 
sorten von Claus (Pharmae. Zeitung für Russ- 
land I, Nr. 14 und '23) "quantitativ "bestimmt 
worden, und zwar nach 2 neuen Methoden? 
Die eine besteht darin, dass man die Thee- 
blätter mit Aether auszieht, den Aetherauszug 
mit schwelelsäurehaltisem Wasser schüttelt‘, den 
erschöpften Aether abntihmt, ‚das die Scliwelelsaure 
und nun auch das Kaffein enthaltende Wasser 
mit Magnesia usta übersättigt, zur Trockne ver- 
dunstet, das freigewordene Thein' aus dem Rück- 
stande hit Aether ne lık “und dureh Verdam- 
sten desselben ‚gewinnt. z 
. Die andere von Bekktiinn sordeheinndeih 
und’ unter dessen und "Olaus' Leitung "von 
Iwanow ausgeführte ‘Methode besteht “darin, 
dass man die Theeblätter mit Wasser und einer 
sehr geringen 'Menge von  kohiensaturem Natron 
auszieht, den 'geklärten Auszug mit einer Lö- 
sung von Aldun versetzt und‘ darauf | somit koh- 
lensareim‘ Natron, "dass die" Flüssigkeit "n6ch 
schwach sauer bleibt, aber nieht alkalisch ' wird. 


NORA OrU 


Daniv wird ‚die 'gefällte "Thonerde abfiltrirt, 'die 
Flüssigkeit auf einem‘ Wasserbade bis ‘zur Sy- 
rupconsistenz 'verdunstet, der Rückstand alkalisch 
gemacht, das Kaffein ‘durch wiederholtes Schüt- 
teln mit Aether ausgezogen und durch Verdun- 
sten desselben EOM OU. | 

Nach’ der von Claus mit Aether ausee- 
führten Methode wurden nun 'von dem Caffein 
in Procensen erhalten aus dem 


Schwarzen Blumenthee 1,810 Proc, 

Grünen feinen Perlthee _ 1 ‚000 J 
Gelben Thee Sien-Tschian 1, BIO; 

Sehr feinen Blumenthee 1005 _ 
ne rn 1,033, 
i ” R) „ 1, 133 2 
Ö Feiner Familienthee 1 "350 « 
SA Du 1,608 » 
O . gr ie, „ 
= Br 3 1,869 „ 
= n ” na » 
= n ” „Il 12 
5.Jun-Sin-chua 1,874 ,,.5 
5 JLun-Schen-Jouan EB nn 
o [Sin-Schen-chua IH u 
= | Tay-Sin-chua 1,875, 4% 
3 \.Ten-Sin, Joun 2,452... 
5. Sun-Kuji 2,300 
Schwarzer, Ziegeithee 958360. 
n n 3,490 2. 
Grüner Ziegelthee ln 
yahigs ” 3. 230 on 


Im Durehschnitt hat also Claus: nach seiner 
Methode mehr bekommen, wie Mulder, aber 
weniger „als Peligot. Im: Uebrigen : ergibt 
sich aus diesen Resultaten, dass die: Theesorten 
um so weniger Oafiein »enthalten,. ‘je feiner die- 
selben sind, ‚offenbar weil sie, aus; entsprechend 
jüngeren Blättern» fabrieirt» werden, worin die 
Bildung von Ballen noch nicht so‘ weit ae 
sehritten: war. | 


‘Die Anwendung'von Magnesia usta'zur PAusfäk 
Jh des Oaffeins ist übrigens auch schonvon dem 
Corput (Jahresb. XI.) angewandt worden. 


BRENNER TERN REKEN ie. 

Matöurialis annua. I Kom Bingelkraut 
hatıReischardt: (Chemisches Gentralblatt‘VIIL, 
65) eine flüssige und flüchtige Base: gefunden 
und ‘dieselbe | 

"Mercurialin genannt. Sie‘ ist ko in.dem 
Kraut als’ auch ’reichlich in dem Samen enthalten. 


Das’ Mercurialin ist eine' farblöse und ölige 
Flüssigkeit, welche’ einen eigenthümlichen, sehr 
peneiranten und zwischen Nikotin ‘und 'Coniin 
liegenden, 'narkotischen 'Geruch besitzt’ "und sich 
an der Luft leicht in einen’ harzigen Kärper von 
butterartiger "Consistenz verwandelt. Es’ siedet 

Jahresbericht der Medicin pro 1863, Band V. 
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bei = 140° und destillirt-dann langsam’ ‘über, 
und geschieht diese Destillaiion in reinem Strom 
von‘ Kohlensäuregas, so erhält man kohlensaures 
Mercurialin. ' Es zieht aus’ der Luft‘ begierig 
Wasser an und die Lösung in ‘Wasser riecht 
VORENN stinkend als 'die reine Base. 

‘ Das Mereurialin reagirt stark alkalisch und 
bildet Salze mit Säuren.‘ Die Salze mit: Salz- 
säure sind in Alkohol löslich; das Salz mit 
Oxalsäure löst sich leicht in Wasser und: wird 
aus dieser’ Lösung, wenn sie 'concentrirt ist, 
durch ‘Alkohol krystallinisch gefällt. Die Lösung 
des salzsauren Salzes wird nicht durch Platin- 
chlorid gefällt, setzt man‘ dann aber vielen ab- 
soluten Alkohol hinzu, so scheidet sich das Pla- 
tindoppelsalz sehr langsam ' und zuletzt sehr 
reiehlich in schönen perlmutterglänzenden Blätt- 
chen aus, wodurch die neue Base sehr 'chärac- 
teristisch: auftritt. Da die Mercurialis annua ‚giftig 
ist,. so dürfte..das Mercurialin’ auch ‚entsprechend 
giftig sein, und da Mercurialis perennis ‚noch gif- 
tiger ist, so,dürfte diese ‚Mereurialis-Art. auch 
entsprechend mehr: Mercurialin enthalten. 

Roitlera.. tinctoria. .. Zur ‚Aufklärung der 
Frage, warum die sonst allgemein mit .so.' vor- 
treffllichem Erfolge angewandte 

Kamala zuweilen auch einmal ihre ‚Dienste 
versagte, hat Erdmann (Archiv der. Phar- 
mac. .CXIV, 239) drei verschiedene Proben da: 
von in soweit vergleichend ‚untersucht , um aus 
den Resultaten auf eine Verfälschung als Ursache 
der Unwirksamkeit schliessen zu können. Die 
Resultate haben seine Vermuthung‘- völlig. :ge- 
rechtfertigt, und verdienen sie um :so mehr be- 
rücksichtigt zu werden, als diesem gewiss höchst 
werthvollen und sehr zu: bevorzugenden - Mittel, 
wie, leider schon ‚mehrfach. geschehen, sonst un- 
begründet ‚der Stab gebrochen  werden., könnte, 
Zu diesem ‚Endzweck bestimmte Erd mann da- 
her nur darin: den Gehalt . ‚an 

1): Wasser durch, Austrocknen, (wahrschein- 
lich, aber nicht angegeben), ‚bei + ‚1000. , .. 

2) Harzigen Farbstoff durch Ausziehen mit 
Aether und Verdunsten des filtrirten Auszugs. 

'3) Zellstoff, Eiweiss "und anderen’ organi- 
schen Bestandtheilen summarisch aus dem Ver: 


lust des mit Aether. erschöpften Rückstandes 
dureh 'Einäschern und dadurch’ auch ein 
den an 


' »4)' Asche ,. worin er dann “auch: noch: die 
veißhtipstent FRE feststelltes »4= 'Die.da- 
bei: erhaltenen Resultate weist. die Le ‚Ueber: 
sieht‘ nach Procenten aus; NYRORN 
a a,nommsls 6; 


Wasser 2,86 2,1%» 1,68 

Harzigen Farbstoff 64,96 : 62,03). 28,98 

Zellstoff,‘ Eiweiss 'ete, 21,35 516,04:.)) 9,82 

Sandige Kieselsäure 6,09 10,39 :»42,83 

E isenoxyd 1,06 + 1,60 29:10,80 

Andere Mineralstoffe ’ 3,6519017583 17,08 
4 
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„IDie,Summe des Andi: beträgt valso für isa 
ri für bi mibI82(Uundfür C.s0gar 60,1 
Prosentpiund daxausifoigert Eırdmann)leffenbar 
ganz; richtig-i dass; wenigstens. die untersiemanl: 
geführte, ‚Pröbe absichtlich sewahl:; mit «feinem 

Sand als auch zu. Heistelluuig:.der- richtigen 
Farbeismit, Kisenoxyd verfälscht, worden sei, zu- 
mälzersän deta-mit! Aethersverschöpfien- Rück+ 
stande|#on..der : Kamala!,sechon. witielst- einer 
Loupe die Eisenöxydstückchen ‚mechänisch-zwi- 
schenliegend,schen und;aus, der-Kamala selbst 
sowohl! dag Eisanexydisalsiiauch ‚den.feinen Sand 
alsı schwere: Substanzen: ‚durch. Schlämmen: mit 
Wasser,absendern..koönnte.: IFüne solche-Kamala; 
wenn: auch»micht,iganz so stark! verfälsehtgonhat 
offenbanıslauchhuk eubenoı@Jahresb. RR ;);olzur 
Bestimmung,dern, men und denen; Bestansillielle 
in; Händenisgehabt} sus sib sanbow 


iiBei'den; beiden) PHölsch Alnditiß: ‚ist! BEN Ger 


haktı 'an' Asche auch! ‚so1grosh, :däs® ihn Brd- 
man nallerdings nicht'seiner:ganzen. Quantität 
nach als/der©iKamala natürlichiliangehörig "be- 
trachtet,. "aber er ist! der Ansicht dass: die) un® 
natürliche''Menge dav on „dureh; Anwehen von 
der’ Erde 'und | Unreh; 'eineiisorglosei Gewinnung, 
also nicht aba REN ind die Kainitä en ig 
seht‘ könıtte.i | REN IN, DIDIMD 4 
SöWie deni' ni audi Kein’ Intag ,' so ‚scheint 
af Kankıla,‘ welche mehr’ alsı 4 Procent Asche 
gibt, ‚doch immer "der erfälschiung "Sehr‘ ver- 
di ichlig‘ ind Tür" den! Atznbigübranch' zurückge- 
wiesen‘ werden zu miissen‘, . indenn: "Anderson 
(Jahresb. XII) einer "währscheinlich 
ganz unverfälsehten Känala nur "3,84: Procent 
Asche erhälten hat. ' Leider "hat derselbe nicht 
auch die“ Farbe‘ der Asche" davon angegeben, 
aber wahrscheinlich - ist "dieselbe Weder. sandig 
noch rothbräun gewesen ‚wie auch ich sie in 
neuester Zeit aus verschiedenen "Proben in’ sol- 
cher. Masse erhaltet habe, ‘dass 'die Proben of- 
fenbar mit Sand’ und’ "Bisendsyit sehr stark ver- 


fälscht ' ‚worden ‚wären. B 


Dieser Verfälschung Br st., „nach, ec, ER 
schon, beim, ‚Erschöpfen | der, Kamala,, wit, Aether 
zu erkennen, indem ‚sie, wenn; unverfälscht, ein 
leichtes und lockeres. gelbes: ‚aber „ wenn  ver- 
fälscht,. ein, schweres, sandiges rothes. Pulver. zu- 
rücklässt 


; In »Folge dieser Resultate oräth Erdı mann 
in! ‚dein ‚Fällen, wo. mans keine. aschenarme ı.Ka- 
mala im‘/Handel»'haben: könne ;'i die mit!; Sand 
und Eisenoxyd verfälschte:»Kamala entweder 
durch Schlämmen mit Wasser davon zu trennen, 
indem seiner Ansicht nach das Wasser «nichts 
Wirksames auszieht, 'wiewohl das Wässer,, wenn 
man darüber !eine andere Ansicht, „habe, ‚auch 
mit\der abgeschlämmten Kamala wieder: einge- 
trocknet ‘werden könne, oder mit Aether. den 
rothen harzigen Farbstoff daraus auszuziehen 


HONE it9) 3 


" 'setzt* ‚gefunden, aber er hat es in gelben 
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und ‚diesen nach .demTVerdunsten:bdesi,Aetherä 
anzuwenden; wäs.äin der’ walıirscheinlichen,i-Vor- 
Hussetzung,..dassi'der hbarzige-Fäarbstofl:.det-eigent- 
lieh'»wirksäame ‚Bestanütheil in!.der »Kamalas sei, 
wehl,.däs ‚Beste Iwäresssossusur il tim ale: 
Es ist klar, dass mwanıssich (aufssbeidenlei 
Weise, wiewohl dadurch, das , ‚Mittel;, nug, ;kost- 
barer- wird, allerdings wohl helfen. ‚kann „., aber 
doch auch nur dann, wenn, die ‚Komala, mit. Sand 
und ‚Eisenoxyd verfälscht. ‚worden. Ist, „ lagegen 
nicht, wenn, ‚die Verfälse ung mit, we „anderen 
rothök vegetäbalischen ‚Substanz | ;esc hehen ist, 
was vielleicht in der Folge nieht, aus! eiben 1 dürfte. 

Rochleder (Sitzunssber. d. K. K. Acad. 
d. W* zu. Wien XLVil, ie macht © auf- 
merksam,, ‚wie, ' * 


OLG 


it Gros ID 


Poprparin aa 
„  Chrysophansäure 204106 _ I > 
Rottlerin c2H206 . ; -. 


eine Reilie' von um C2H? homologen Farbstoffeh 
bilde» (Vergl.‘8. 5 „Chrysophansäure® ),. und dass 
das Rottlerin: derselbe Körper sei, wie” das’von 
Czumpelik aus dem Aloin erhaltene" Spar: 
tungsproduet (Vergl. 8. 14 „Aldety!? Mltrdings 
hat Anderson (Jahresb. XVII, y" dag" Ros- 
lerin<nach“der Formel C22H200® zukaniinenge- 
sam- 
metartigen Schuppen bekummen und wollte'es na- 
mentlich Leube (Jahresb. XX,)* durchaus 
nicht gelingen, etwas Krystallisirtes aus der Ka- 
malarzu jsöliren, was doch wohl nicht schwer 
halten dürfte; wein «der aus 'dem»-Alein lin «farb- 
losen und zolilangen’ Krystallen:' erhaltene Kör- 
per. wirklich: mit Rottlerin (identisch wäre. »Jeden- 
falls verdient diese Identität-um ‘so >imehrs che- 
misch und pharmacologischi ausser <Zweifel- ge- 
setzt »zu werden, weil wenn jener Körper wirk- 
lich Rottlerin und dieses der! wirksänie Bestand- 
theil»der Kamala ist; man: dann»in der Aloesein 
billiges Material hätte, sich diesen .Körper'leicht 
erzustellen .und man nicht ‚mehr ‚mit, den: Ver- 
fälschungen- der‘ so. wichtig: gewordenen Kamala 
zu kämpfen,haben würde, wie im. Vorhergehen- 
den vorgelegt worden ist. 


„u 


w3nnnidındlyn 4 Sassnidenfgen 


Simarubene. Simarubeen. 
TERn ix near sth Din stB DER C 
di NO saie .amarın Biel Ahlreiehleni Drusen 
von: Krystallen ingidige 'Quüssienrinde sind »nach 
Flückiger (Schweiz. Monatsschritt. fün\'Phar- 
mac. ..1863. Nr.:9:8. 65). oxalsaure., Kalkerde 
in. der gewöhnlichen‘ quadratischen ‚Form, 1... 
‚Die. Rinde‘; liefert‘, ferner im, Durchschnitt 
17,84, ‚das davon eingeschlossene,‚ Quassienholz 
dagegen'nur 3,68. Procent.,.. Die. Rinde lässt 
sich schwer ‚einäschern, ‚die, Asche; löst sieh, nicht 
vollständig in Salzsäure ‚auf: und in den Lösung 

ist keine! P’hosphorsäure nachzuweisen. 
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3104 Kilhti QAU 
de, Yisaphylleae. Zyadpkylicem;ic 
FEY seinol; Hs) SER1 nodanveitaiı dd 

„2 aiaeum offiinale. idRudn Guaiucrinde - 
t. Flückiger, die, für,.dieselbe, so cha; 
er wutersucht,, „und, ‚dabei 
entaelie den, nachgewiesen 3yrd489,8ie: weder Ber 
zoesäure., oder „Guajacsäure noch ‚ein, kıystal, 
lisirtes, Harz, E. auch, nicht, ‚wie, Berg! in,so 
unzweifelhaft _ „ersgheinender; Weise, angegeben 
hattey; „schwefelsaurg;. ‚Kalkerde. „sind. „sondern 
dass ‚wir, sie als, .oxalsaure IR alkerdeı ‚zır:betrachr 
ten haben«, Auch enthielt, die „Asche,iden, Rinde 
wohl ein;, ‚wenig, schwefenaun ‚Rali,;, ab9n okek, 
DET. odolsmn ‚wu ers 
Ausserdem .zeigt;- ‚ichn auf!der Oberfläche: de 
Rinde, -wie schon 1.8:ch eeheli fand’). einlsiwenig 
kohlensauren Kalk ‚oaber: da ndieses nicht: immer 
der. Falbiist,.s0o glaubts.JFlüekigen, ‚dassorer 
nur. mechanisch, anhänge: ee onier rien 
Anstäubenndäraufi-gekommen 2). Ö 
'DerxGehaltoian:'oXalsäurer' ‚Kskeerfte ist son 
bedeutendymindem die‘ ‚Rinde hm -Dürchsehnitt 
23,8, ‚Proveni i "Asche! gibt; word ITS Procent 
kohlensherer sTRalkik Sir‘ und die” übrigen 08,3 
Proc. aus|' Kalisalzen; "Phonerde, "Talkerde' uhul 
Bisenoxyd‘ bestehen. nansb sim ‚ourbl 


er. 


‚Interessant, ist KR dass das. Si, u "da, 
gegen im Dürchsehnilt nur 0, sil Prog. ‚Asche, 
liefert,. der gelbliche, Splint | len. .G, 916 und ‚der, 
braune” „harte, Kern, nur N, 6 Procent., WW 


de "Gleichwie, alsodiey Gusjacrindeı in ge om: 
ganischen, ‚Bestandtheilen SO. von,dem Guajacholz 
abweicht, „wie. ‚solches, nicht, leicht. bei ‚einem-ant; 
deren ‚Baum. gefunden, werden .dürfte,,iso.iweicht, 
sie ‚aueh; m Betrefi., ‚ihrer. unerganischenii.gleieb 
wesentlich von. ‚dem Hola,ab.iiIn Rücksichtauf) 
die ‚Quantität; von Asche, hat «Plüwkigen je: 


doch ‚etwas, Achnliches; bei: ‚Quassiali. amaral ges; 

funden,„ wie jeli,voxrkim ‚mittheilteniros manioa od 
nelilsssdto‘ DEAN zsegib Syasinf nun 
del) ai deilmse ib ms Baer 


nl, Fapilionacene. Wapitionnevon. 18 
tb malisdtrnastion. at had law. stein 
u: re nn "Balfour. Die Samekh 
Frau in, "Calahar ı auf ıder Selavenküste; im west“! 
lichen,.Afrika eiuheimischen. und . erst; kürzlich; 1 
von Ba lfon.r, (Pharmae,, Jeums and: Transact., 
IV;: 560) iials,-eine neue’ Phaseolee.i botanisch! 
charasterisirten; Pflanze’ dürften. -ohnesZweißelt;sehr- 
bald jein,.allgemeines ‚Bedürfniss, :werdeni; jindem/ 
Dr Robertson.i,(Edinbi; medical.i-iJournal; 
March..1863)/die,jeben ‚so-unerwartete>und in-: 
teressantehalsi„wichtige,-Eintdeekung, gemacht hat) s 
dasg..man, damit; wozunbishen noch kein anderes) 
Mittel aufgefunden jwary, die Bupille «imin Auge) 
verengen,; kann, „eine Bigenschaftss!welche, därauf 
selr,.bald- yon.den- Dra,.aEr asenzıStewärt,; 
Bowmann;) Wells jeteih (Medical Times) and: 
Gazette, 16. May 1863). aber „auch; ausserhalb; 
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ad Hi sörrenn IE 
En$land;iso.\wienhierin Göttingen -völlig” bestä> 
tigt: gefunden. wordenilistzov odsiid selsaierbaup 
"Diese #30» eigenthümliche :- Wirkung) besitzen 
die »amen! offenbar sin! Folge Adesı@ehälts am 
einemv- chen!'sol-eigenthümlichen’! Bestandtheil,der, 
vielleicht zugleiehs auch’ die sehr giftigen Wirk! 
ungehoderseiben! begründet; :salleimsbeivdeili bis+ 
hörigen! ungewöhnlichen Schwierigkeiteng die Sa- 
men zunbekommen , ‘und ıbeiodem/ dadwiehs bes 
dingten aussefördentlichihoheh.Preise wär:ibisher 
noch am keine «chemische: Untersuchung! darauf 
zus: denkenij)und :wanıınamddaher"'bis jetzt ımun 
bemühtylaus.sdem''wenigensihhbhaft gewordenen 
Samen. eine"zur direeien «Anwendung im!» Auge 
geeignetel/Form. heizustellen‘;isund. eine +sölehe 
wird nach Hanblurys'(Pharmac.oJourn.sand 
Vransact!ıkV,” 56k)iverhaltem; wenn/sman)die 
zerschnittenen «und zauitamlieigdn ‘Sanieivil2:Maäb 
nach ‚einander mit! Sr bis Böprocenfigem Alko- 
hol-auskockt, und dieonach dem! Vermischem 
Bitrirten, Auszügeizun Trockne-verdunstet,ıwober 
näch I Han buhy «etiwh 4,5] Prosentreindsstrock- 
non Exträcts eshaltenlswirdy ;bwelches namentlich: 
zuletzt bei dem Veniuhik: neinberenigitincke ine 
fettes ‚Oel ‚aussendert.., (Ohr dieses; ‚Oel „ „welches 
wahrscheinlich, auch etwas. von. dem ‚wirksamen 
Bestandtheil enthält, ‚entfernt „werden soll, , ist 
nicht bestimmt angegeben, ;worden). In Alkohol 
kann dieses Extract klar, ‚und, haltbar aufgelöst, 
aber die Lösung , wiewobl,,, sie alles Wil 
enthält, wegen des, Alkohols, „mcht im Auge ap- 
plieirt werden; mit „Wasser, :zexrieben gibt das 
Ixtract ZWArL, ein ‚sehr „wirksames, ı ‚ Liquidum, 
aber dasselbe ist sehr trübe und unyerändert 
nicht lange‘ ‚aufzub ‚währen, ind will man daher 
das’ Estract” init RN wenden. su ist, es. 
am zweckmäßsigsten, ‚einen. dureh teuchteteh Pin: 
sel von Kimeelhäntch an den, Extract Sanft zu 
reiben, "Bis sich’ von. dies&ih dem . Wasser im, 
Pinsel eine” "benügeiide Menge ‚mitgetlie ik, ‚hat, 
und diese damit angenicasen. iin Auge: KR An- 
wendung ziriägen, pas aber Nur Yen: deh-- ‘ge- 
übten "Heisidlei dei  Aötzted*knsgehühitt!" wer 
müsse. "Dagegen löst! sich’ “ das" Pitch, winige 
stens‘ alles Wirksainet daraus,’ sehe st in ar 
cerii)! ‚und'klärt man‘ Viernkösumd yon allemar 
LG hi Extraet'in 96° Gran! ‚elyeitin, ep? hat 
nian eitie’ Form, "welche lireer"und ohne’ anders 
weitige' Aubbelstände! | angewände'srerden "kann, 
stehen "wifkt)) ind2 Welch sicht attelr "tin veräufitt 
ausheredhken) zulassen scheint.” Riidhch so'Kar’ 
Hanbüry: ‘(Pharkae! dJoum. and" Transalavy® 
25) 'eine' Methöde Angesehen, m hit’ dem‘ Wirken 
saniendei'Samen ebaitoi impfilgnirtelPapiersbräifen‘ 
herzustellen, wie solche mit" A0ropin? nprägni für“ 
die Kaumnlschrit » Wirkung, niinlich fürdie' Brweite-' 
rangiddik PüpiHle‘ anzuwenden) vor Silit ewtfeld 
uno apver d rietoempfohlemiundrauch von Ansı 
deren » bewährt vgefunden!»iworden«sinds«(indemi! 
man, nämlich» alle«Makll Gran Atropim'in! 240% 
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Gran Spiritus »auflöst, dann‘ damit 1/, bis 1/g Zoll 


quadratische Stücke von“dünnem-Löschpapier so 
tränkt und: wieder trocknet, dass jedes» quadra- 
tische Papierstück das :Atropin: aus » 1: Tropfen 
jener. Lösung enthält). ‚Zur Herstellung solcher 
Papierstücke mit‘ dem.» Wirksamen deri. ‚Samen 
von Physostigma venenosum sollıman eine Unze 
derselben zerschneiden, völlig mit 84- bis»85- 
procentigem' Alkohol  erschöpfen, die ‚vermischten 
und filtrirten Auszüge»bis' zu: 10 Drachmen oder 
gerade bis:zu dem Punkt; verdunsten, bei wel- 
chem sich Extraet 'abzuscheiden anfängt, und 
dann nach. dem Erkalten filtriren.‘ In diese 
Flüssigkeit werden nun eben solche‘Papierstücke, 
wie für das Atropin: angegeben ‚4 Mal «nach 
einander 'eingetaucht, wieder ''herausgezogen, ab- 
tropfen gelassen und getrocknet, worauf sie für 
die 'medieinische Application fertig sind. Han- 
bury empfiehlt dazu dünnes Schreibpapier, wo- 
raus: der Leim: durch Kochen 'mit Wasser :aus- 
gezogen |worden ist, uud er gibt an, dass sie 
sich nach dem viermaligen Eintauchen und Trock- 
nen 'bei:der Anwendung "eben so wirksam als 
zweckmässig erwiesen: hätten.‘ 


Allen und Hanbury' offeriren bereits ein 
so mit dem Extraet getränktes Papier auf dem 
Umschlag mit der Aufschrift: 

| Paper 
impregnated with 
extract of 
.  Calabar Bean 
for application to the Egg. 
Allen & Hanbury, London. 

Der Umschlag enthält, ein viereckiges Stück- 
chen von dunklen, feinen und-mit dem Extraet 
getränkten Papier, durch Linien :in 100 Qua- 
drate getheilt, deren jedes für eine Anwendung 
abgeschnitten wird, zu welcher, eine Änweisnng 
beigedruckt ist, 
IV, 1081) also übersetzt: | 

„Man bereitet beiliegendes. Papier auf..'die- 
selbe. Art.und  Weise,.; wie das, Atropin-Papier, 
weiches im. Januar 1862: von 


empfohlen ‚wurde. 
Weise, an:,.Die Spitze des Zeigefingers wird. an- 


gefeuchtet, ‘mit diesem hebt. man ‚dann eines der, 
kleinen Quadrate auf,und legt ..es.in.das kranke, 
Auge, so, dass'es. zwischen. Auge;und  Augenlied. 


kommt. ‘Wenn man:nun das Auge frei bewegt, 
so ‘gleitet es:noch. höher hinauf... ‘Nun, schliesst 
man das Auge ungefähr eine, Viertelstunde,.aber 
auf jeden Fall so. lange, ,..bis ‘dies... wunderbare 


Heilmittel seine, Wirkung, vollbracht. hatı (Ron 


Preis ist: nicht angegeben). 


'Nach.Riedel (amsangef. 0:8. 1081)kann: 


man das Extract dazu: von: einem |'(welchem ?) 
Englischen Hause ‚beziehen ‚aber : 1 Unze für 


325. Rthir;, jeden Gran also 'fast für 20%, Ngr.h 


welche Hage r. (Centralballe, 


Streatfeld:im. 
Königl..: Londoner Ophthalmie-Hospital -„Report“, 
Man wendet es:auf folgende, 


LEISTUNGEN IN DER PHARMACOGNOSIE UND PHARMACIE 


Dieserste ‚Nachricht von diesen Samen gab 
Christison schon 1855 (Pharmac. Journ. XIV, 
470) ohne dass sowohl er selbst noch Andere 
in Folge dävon’ auch diese so eigenthümliche 
pharmacologische‘ Bedeutung derselben ahneten. 
Auch wär 'Derselbe ‘wegen der wenigen Samen, 
die” er düikch: den. Missiohir Waddell' und 
einen bedeutenden Kaufmann in’ 'Liverpool aus 
Calabar bekommen hatte, nicht im Stande, die 
Erforschung’ derselben in wünschenswerther Weise 
durchzuführen. ' Inzwischen folgerte er nach der 
Beschaffenheit der Samen und nach einigen da- 
rin erkannten Bestandtheilen &anz richtig, dass 
die sie liefernde Pflanze, welche in Calabar 
Esere genannt wird, eine Leguminose sein dürfte, 
was: sich‘ noch deutlicher herausstellte, "als einige 
eingepflanzte Samen kräftige Pflanzen 'hervor- 
brachten, mit“denen aber, da sie nicht zur 
Blüthe kamen, weder er selbst'noch Syme'und 
Balfour weiter nichts ‘feststellen 'konnten‘, als 
dass sie specieller . den: Phaseoleen angehörten 
und  Dolichos-Arten: ‚ähnlich erschienen.‘ Erst 
1859 bekamen Murray und. Balfour durch. 
Thomson: von. Calabar: blühende und sonst 
vollständige. und ausgezeichnete. Exemplare. der 
Pflanze, mit denen insbesondere. Balfour im 
Stande war zu zeigen, dass dieselben eine.der 
botanischen Welt noch unbekannte . Phaseolee 
ist, der er wegen ihres „ala obtusum et cu- 
cillo cavo oblique tectum“ und wegen ihrer giftigen 
Wirkungen den Namen Physostigma (von ®usa ew, 
aufblasen, und’orıyxa, die Narbe) venenosum gab. 

Christison fand ferner auch bei einem‘ 
pharmacologischen Versuche mit einem 'Kanin- 
chen die ihm bekannt gewordenen ebenfalls ganz 
eigenthümlichen und sehr giftigen’ Wirkungen 
dieser Samen völlig richtig, aber die Entdeck- 
ung der erwähnten so eigenthümlichen Wirkung 
auf die Pupille im Auge blieb Dr. Robertson 
bei seinen toxicologischen Versuchen damit bis 
zum Anfange dieses Jahres vorbehalten, 

Diese Samen dienen nämlich in Calabar jm- 
mer noch zw: dem’ in «ihrer» Bedeutung «dem Ju- 
risten wohl bekannten Gottesurtheilen, d. h,, 
dass wenn, wie meist,''bei einem’ oder mehreren 
Personen’ der Verdacht entsteht, "den' Tod eines 
auch nur etwas ungewöhnlich Verstorbenen; 'sei 
es durch Gift:ioder Zauberkraft, verübt ’zu ha- 
ben, ‘und in’ anderer Weise die Schuld ‘oder Un- 
schuld nicht erwiesen’ werden kann, die armen 
Verdächtigen, gewöhnlich in 'einem Götzen-Tem- 
pel (Fatish-house); eine Emulsion von den Sa- 
men verschlucken' müssen,’in der Meinüng,' dass 
Gott sie sterben lasse, ‘wenn sie schuldig wären, 
dass 'er’aber die Unschuldigen durch Ausbrechen 
der‘ giftigen Emulsion ‘vom "Tode ‘rette, © Nach 
W'addell sollen daher die Pflänzen' auf Befehl 
des: Königs insoweit immer vertilgt‘ ‘werden müs- 
sen, dns davon nur 'die für jene’ Gottesurtheile' 
erforderlichen Samen gewonnen (werden können, 
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und: sich auch diese nur’ in»des Königs Verwah- 
rüng' befinden.’ Aus“diesem "Grunde ’geben die 
Eingebornen dievSamen nur selten und: "mit Zau- 
dern’ab, und daher sind 'sie auch jetzt’ noch 
eine eben‘ so esltene als kostbare Erscheinung, 
so dass sich”"Mann 1861 selbst an Ort und 
Stelle nur wenige für‘ den’ botanischen Garten 
au 'Kew’ verschaffen konnte. Allein Hanbury 
glaubt, dass die Eingebornen, wenn man’ ihnen 
nur ein angemessenes Geld dafür "bieten werde, 
sie 'bereitwilliger und preiswürdiger‘ "hergeben 
dürften, um ihre "Verwendung 'verallgemeinern 
zu können. Denn jetzt 'sind ‘sie noch 'so theuer 
und selten, dass man sie mit mehr als’mit Gold 
aufwiegt: und: selbst dazu noch nicht einmal al- 
lerwärts erlangen kann.. Wegen der erwähnten 
Anwendung nennt Christison diese Samen 
Ördeal..Beans of Calabar, d. h. Goöttesurtheil- 
bohnen von Calabar. Wir können sie 


Semen Physostigmatis venenosi und im 
Deutschen nach dem Namen der Pflanze Bsern- 
samen oder auch 


Ordealbohnen (spr.. Ahrdiälbohnen) nennen 
Christison’s Beschreibung derselben ‚. welche 
ich nach einem Exemplar, das zur Ansicht aber 
nicht zur, Zergliederung, vorliegt, etwas specieller 
geben will, ist. folgende: 


. Der. Same ist. länglich,  plattrund , von !.der 
Mitte nach ‚oben etwas, mehr als nach. unten 
verschmälert, schwach nierenförmig gekrümt, am' 
Rande, ringsum abgerundet, und ‚zeigt. auf dem 
äusseren bogenförmigen Rücken. von. ‚der‘ Basis 
bis. zur Spitze reichend einen schwarzen, etwa. 
l Linie breiten, parallelen. ‘und. .nur an. den 'En- 
den abgerundeten, oben „flachen;, ‚aber‘ in“. der 
Mitte mit. einer feinen Rinne und an beiden Seiten 
mit.einem etwas hervorstehenden Rande begrenzten 
Nabel, dermit dem letzteren dichtanschliessend in ei- 
ner tiefen, ringsum mit einem sehr hervorstehenden, 
abgerundeten ‚und schön .dunkelrothen ‚Rande 
versehenen. Furche liegt , wodurch : dieser Same 
sehr characteristisch. auftritt... Er. "besteht aus 
einer harten, iholzigen aber doch .zerbrechlichen, 
aussen etwas.'runzlichen, aber; sonst: glatten, und, 
nur schwach glänzenden, dunkel chocoladebrau- 
nen Schale, welche bei einigen vielleicht ‘durch 
den Beginn: von‘'Schimmelbildung: aussen ‘auch 
äschgrau ist. ‘Diese Schale ist’ dicht mit einem 
weissen, 'harten’, aber doch »'ungefähr wie bei 
Vicebohnen 'mehligen und’ zerkaulichen , immer 
‚gesunden und niemals’ von Inseeten beschädigten 
Kern erfüllt. ‘Was diesen Samen ferner‘ beson- 
ders eigenthümlich'macht, besteht ‚darin; dass er 
weder einen auffallenden” Geruch besitzt, noch 
bitter oder’ scharf oder gewürzhaft, sondern’ un- 
gefähr wie weisse Vicebohnen fade, äber dürch- 
‚aus nicht auffallend oder'chäracteristisch schmeckt, 
was bekanntlich sondt bei so ’Sifugen ‚Pilähzen! 


‚stoffen nicht der Fall’ zu 's&in: "pflegt. Die Ab- 
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handlung von Chrisiston ist auch mit’einem, 
die Gestalt’ der Samen Re gg 
begleitet worden, 


| ‚Nach Hanbury haben die Schoten der 
Pflanze eine Länge von 7 Zoll, “enthalten aber. 
doch nur 2 bis 3 Samen, welche 1 bis 13/, Zoll 
lang und 3, Zoll breit sind, und welche nach 
einem. Durchschnitt von 20 Stück 67 Gran wä-, 
gen. Nach Christison wägen die aus der. 
Schale genommenen Kerne 36 bis 50 Gran. 


Christison. fand. schon, dass Alkohol den 
wirksamen und: giftigen | Bestandtheil aus dem 
Samen‘-auszieht,, vermochte ihn ‚aber nicht aus 
der Lösung zu isoliren.. Im Uebrigen. fand er 
darin nur-Stärke, Legumin und: 1,3 Proc, fettes! 
Oel. Hanbury hat gefunden, dass wenn man die 
gröblich zerstossenen Samen: 2 Mal nach einan- 
der mit 84 bis 8Ö5procentigem Alkohol heiss 
auszielt, beide Auszüge nahezu gleichviel, näm- 
lich der erstere 2,3 und der zweite 2,2 Procent 
Extract gibt, welches aus beiden gleich wirksam 
zu sein scheint, und dass mit dem, nach dem 
zweiten Ausziehen bleibenden Rückstände noch 
Ratten und Mäuse vergiftet werden können, aber 
später (Pharmac. Journ. and Transact. 'V, 25) 
hat er sichüberzeugt, dass dem zerkleinerten Samen 
durch wiederholtes Auskochen mit Alkohol der gif- 
tige Bestandtheil völlig entzogen werden kann. 


In: Folge (der Abhandlung von Christison 
hat’ auch Archer (Pharmac. Journ. and Trans- 
act. XIV, 525) angegeben, dass er 3 Stück von die- 
sem Samen: bereits schon 1852 unter dem Namen 


Chop-nuts von Dawson (Schifisbesitzer 
und afrikanischer Kaufmann von Liverpool) be- 
kommen undDr. Latham und Mr. Sowerby 
je ein Stück davon mitgetheilt habe. 


‚ Unter. den, namentlich im. Auslande eins 
mischen Papilionaceen gibt es, bekanntlich „noch, 
mehrere andere, deren, Samen. ‚giftig. sind, ohne 
dass. ihre :wirksamen Bestandtheile genauer ıer- 
forscht worden. sind. .So die Samen. von Abrus 
precatorius und: Piseidia Erythrina, deren Samen 
wie; ‘Kockelkörner ‚zum. ‚Fischfangen gebraucht 
werden. . Dazu dürften ‚namentlich, auch die 
Samen. von Mucuna-.und, Dolichos-Arten.'.gehö- 
ren, und es ist wohl vorauszusehen,.. dass. sich 
in der Folge die chemische Erforschung , je 
nachdem sich die Gelegenheit dazu bietet, auch 
auf diese Samen: Ärten' werfen ‘dürfte, indem es 
wöhl 'möglich' wäre, ‘dass die giftigen Bestand: 
theile darin, wenn auch chemisch von’ 'einander 
verschieden, so doch (gleichwie Atropin, Hyos- 
eyamin ete. in ’den Solaneen) älinliche‘ Wirkun- 
gen besitzen, so dass sie vielleicht auch‘, wie 
der giftige Bestandtheil in den Sameu der: Phy- 
söstigma venenosum die Pupille im Auge zu er- 
weitern fähig sein und ausserdem für diesen End- 
zweck viel billiger herbeizuschaffen sein’ könnten, 
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„nMyroaylum, Pereirae. iin Folge, ‚der: ‚Unsi- 
cherheit, welche ‚wegen: ‚der: Quelle, des .. schwar*, 
zen Perubalsams durch die irn von: Do- 


rat (Jahresb. XXL) ‚von. Ne ieder . ent- 
standen war, and, ua“ auch ‚noch ini ©, "Tleken 
in unserem , | issen. über die“ Ge RER etc, 


des Balsaıns, ‚auszufüllen, hatte sich M ın büury 
an DE San-Sonate mit. dah zielenden 
bestimmten u trägen gewandt "und thei L, Han- 
b ury jetzt, {in einem mir. hreuhidbehuliltähs, zu- 
gesandten Beparat- Abdruck aus dem Deeember- 
Heft des Pharmabeutieab“ Journal vand* Fräansac- 
tions 1863)iodien von‘! Demselben'«bereitwilligst 
gegebenen Nachrichten‘ 10s0:%v vierarbeitetimitz: 
dass unsere Kunde von dem'Ürsprung, der Her- 
kunft! und: der. G&winnung'sdidses: Balsams nun 
endlich ‘als »sicher' und vollkommew erforscht an- 
geselien: ren; En rd, 1 
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‚Dorat, war "eigends. Zu ı diesem. a ab 
nach Juisnagua in der, Zeit, gereist, ‚wo die Ba; 
brikation des. Balsams. dort. ausgeführt, wird, „UM; 
als ‚Augenzeuge ‚speciell. darüber. betigliten., und 
um die von Hanbury, geW ünschten, Theile von 
dem, fraglich ‚gewordenen, ‚Baume, ‚Se bst, aufneh-, 
iesen Theilen hat nun Han- | 


men zu ‚können, , Mit ii 
„Ue IEIREDEHNE, et A ‚dass, 


Ruädie ‚die, „volle, 


> yrogylüm Pireirae’ Kiktzsch‘ der Alleinige 
Baum ist, aus welehem’ in "San ’'Salyhdor der 
schwarze: Peräbalsawmhewalhen ‚wirdio'i Han- 
bury'weist ferner geschichtlichsnach,/. dass we*' 
nigstens seit!‘demletzten:38'sJahrhundeiten !dieser: 
Balsam nirgendstanderswoher „als aus. Jenem- 
Freistaate, in..den, europäischen, ‚Handel gekom- 
men ist, ‚wiewohl,, er £8, gerad nicht. in „Abrede 
stellen. wi, dass ‚in, irüheren, eiten ‚dieser, ‚Bal-, 
sam auch in, anderen, „bglen,.6°%, ‚tropischen. 
Amerika’s. (Peru etc.) von anderen Myroxylı 
Arten‘ (M.peruifertim’Mütis? Mı') pubestens 
Hb20& BP ME Punetatuih A720 Jahresb. VII; 
SeWönnen"' und "ausgeführt "Wörden'‘ sein Kante, 
und dass''der Name "Periibalsitin gleichwie‘ x 
vielen anderen Drogtien ‘ Nur eitien merkantilischen 
Ursprüng® hat, ‚rächh unter’ der! früheren‘ ‘spani- 
schen Herrschaft" älle Prodücte von CentrakA me 
rikä näch Calkio,‘ ‘dein Hafen 'vonLiha in® Peru 
gebrächt Wurden, ati dirsn. nach’ ir es Im ver 
Schi zu ‚werden. N" | a Al 
; 19AT7071 
Be ‚des. lee u: ee 
a ‚und,iStelle. eingezogenen ; ‚Brkundigungen, soll 
allerdings der:;Balsam in,j,alten,, Leiten... ‚durch, 
Kochen ‘.des ‚zerkleinexten Holzes, der umg gehaue-, 
nen, Bäume, ‚mit ‚Wasser, und,, Abschüpfen:., des 
dadurch, verdrängten.-Balsams ‚gewonnen, worden, 
sein, wie,solches,auch Monar des ‚1569.,ange-, 
gehen „hat,.„wiewohl, in: dessen. Angaben zj.dass, 
das ‚Abschöpfen nach, dem,Brkalten ‚des "Wassers 
geschehen; nsoll ‚offenbar. jein ‚Ixsthun;) besteht, 
weil, bekanntlich, der- Ralapanı specifisch.schwerer. 
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als. Wasser ist! ‚Aber möglich. ist ‚das Abschöp- 
fen von.„dem„heissen.--Wasser doch. gewesen, 
weil er.sich, wie"Hanbury. gefunden. hat,.da- 
rin ‚80: ausdehnt und 'specifisch', leichter . wird, 
dass, ‚er sichi anı die-Oberfläche ‚desselben. erhebt. 
Wie aber der soiirerhaltene ‚Balsam;! beschaffen: 
war, ist sehwer.zu.'entscheiden ,. weil er; schop 
lange !auf Idiese Weise, nicht mehr ‚bereitet; wird; 
Hanbury: ist«jedoch-der. Meinung, ‚dass er.ein 
dunkles und wohlriechendes-,Liquidum... gebildet 
habe, ‚woraus ‚imiierhärteten.: Zustande,die. ‚pech- 
artige, ‚Masse. entstanden; ‚seinkönne, welche man 
in, ‚kleinen ‚CGalabassen: noch ‚wahlän alten- wre 
ensa ie fi ‚dia sis aum aueh ao SR 


sa’ 


sr 


4 0m Bäume Yerlasköh” nz ‚seit Be 
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Zeit Bug die folgende, an „lebenden ‚Bäumen 
vertauscht worden: u 
N ar FG Binde: des, ie) a & 
kreuzweise einander gegenüber liegenden, Stellen 
mit dem Rücken ‚einer, Axt oder einem Hammer 
7 ‚geklopft, \ ass ‚sie sich‘ von dem. "Stamm ab- 
öst. Die Y dazwischen liegenden Stellen Bi 
day erst i im’ ‚nächsten ‚Jahre auf dieselbe "W 
in Angriff &enommen. Näch 5 bis Bean 
werden die abgelösten Bindöreittenät durch daran 
gehaltene brennende Harzfackelnioder fHäaniniende 
Holsyündernsor erhitzt)! dass’ 'sie’verkohlen', “eine 
Behandlung;"durch Iwetehe HdasıAusfheisen orten 
Balsanis' aus dem Stamm bewirkt "wird "zw'weH 
chem! Zweck''man’ früher, "aber" 'auch-sehoitange 
nicht mehr," Einschnitte’ indie'Rinde' ‚nelbst“ an- 
zündete) ‚und kürze Zeit'"brennen !"liess. "Näch 
etwar'8 Täpen sind’dännivdie dutehr'die Hitze 
zerstörten  Rindehstücke von selbst" abgefallen 
oder ‘es. 'werden ' dieselben wegg genommen‘ und; 
s0 ‚bald man''daratıf’än"wenig' Tagen. nack- 
ten iSteNlenvdes! "Stamimes’ dureh’ ausfliessenden 
Balsam feucht werden sicht; bedeckt'>män’sie 
mit"ängedrückten Zeuglappen, ’velcheden aus“ 
fliesschdenoChellgelben Balsam’ 'einsaugen' und 
welchar SON öftigegen ändere‘ gewechselt” werden, # 
alsı ‚sie we roch“ mit Balsam tränken? nn gelk 
»eklabalssed> lsıım AUT YRTEE 4 dr ssyatide TER 
Yon Um ınun'den ei aıs..den, T,äppen zu 
: gewinnen; wirftmhänisie.da»einenvirdenen! und 
zus3/ mit Wasser:iangefülltens Topf.!uind. kocht 
sie! darin untönsstetenvdrückenden«Bewegen mit 
einem! Stab, bisı.das»Wasserden' Balsam daraus 
verdrängt-hät;»woraufsman/siesherauszieht, und 
über-demselben:Topfauspresst, um darin:das:mit 
noch;etwas Balsam gemengte ‚Wässeriaufzufangen. 
dl: we Islas a rabrallsßns Asia abs 
‚Für „dieses „Pressen, dienen. „etwa,.d4 „Zolk 
langes, seitwäris ‚olleuey ‚Aus; starken, der Länge 
nach, ‚nebenginunder, „gelegten und, mit „Bindfa; 
den„den-Quere; ‚nach, äuschwebten. Seilen, ‚verfer, 
tigte Säcke, welche, ‚wie ‚die; folgende Figur weist, 
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versinnlicht. Dis zur Veriierung dessen! em gi yo‘ 


har NSRn Jesu? 


“he life pe mie" den‘ "Balfamı und 
Wasser beine "id zum‘ folgeuden Tage: ruhig 
stehen, damit er "erkälte, und. der, Yun durch 
das Köchen dunkel ‚gewördene Pa sich 
in dem Wässer zu oden, setze, ‚Nun wird 
das Wässer Hbeegossen. der Balsam gewogen, 
in ungleich grosse und mit, „Dis angblättern,, „um- 
geben: Calebessen gebracht, ir Gelinung ‚der- 

Hagen, ‚wie die‘ nebenstehende, Ligue. zei igt, , 

mit Pisa ngbltitterk, ‚Verstopfi. und zu, Markte ge- 
Eihden IN; das Pfund gegenw ärtig mit, » Rea 
ien Bezählt‘ wird, Nur, wenn es, on ge= 
wünscht ‚wird, \ einen reineren Balsam zu haben, 
lassen. die’ Indiäner ‚den‘ Topf mit dem . Balsam 
nach dem Äbgiessen des Wassers noch mehrere 
Tage lang ruhig stehen, um dann an der Öber- 
fläche des Balsams ausgeschiedene Unreinigkei- 
ten ‚abzuschöpfen. ‚ Gewöhnlich ‚schwimmt auf 


17 re Bil Do 


Yhlte Did! se 


8 


au: beiden) Enden ‚mit „ Schlingen, versehen sind, 
duwehinwelche, ein. „Stabygesteckt.wird.- „„Nachtlena 
dann.die, ‚Lappem, | ‚hineingelegh und, die ‚beiden 
Enden, des einen Stabes gwischen 2, Pfeilerni-in 
die Löcher derselben, eipsehrnehtisind,Ldhaht -eih 
Mann mit den beiden Enden des anderen Stabes 
dem Sack ungefihr so, wie, ging, Waschfral - ein 
gewaschenes „Stück Zen NEHaUSKngt«, susaleskt yusl 
sch num 02. „sad engl hi) ad; 

: A Der; folgende. von, Dorat: mitgeiheiltg’Hala- 
hnel gewährt eine klare Einsicht in, ‚das ganze 
Verfahren. ‚bei der Gewinnung 
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dem Balsam ‘in den "angebrachten Calebessen 
noch etwas Wasser. ‘(Wie der von Handlungs- 
häusern aufgekaufte Balsam dann weiter behan- 
delt und gereinigt wird, ist bereits im Jahres- 
om XXI,) mitgetheilt worden. 


Ein PER N Baum kann roh 30 : Jahre 
lang Balsam produeiren, und lässt man ihn dann 
5 bis 6 Jahre lang ruhen, so kann man ihn 
von Neuem zur Gewinnung des Balsams in An- 
griff nehmen. 


« Die Gewinnung des Balsams wird bald nach 
der Regenzeit im November begonnen und: bis 
in den darauf folgenden Mai fortgesetzt. -. Wäh- 
rend der Regenzeit beschäftigt man sich nicht 
damit, und in den Hundstagen von Mitte July 
bis Mitte August wird nur von wenigen Ein- 
wohnern etwas ‚Balsam gewonnen. 


Vor und noch eine Zeitlang nach der spa- 
nischen Besitznahme bildete dieser Perubalsam 
einen Theil des Tributs an die Regie zu Cus- 
catlan (dem Hauptdepart. des Staats, des jetzigen 
San Salvador), und musste. derselbe in eigen- 
thümlichen  Töpfen dahin abgeliefert werden, von 
denen . sich. hier und dort in den Höhlen, 
“welche ehedem die Indianer: auf der Küste be- 


-- wohnten, noch Exemplare finden, und Dorat 


hat einen .solchen ‘schon etwas beschädigten 
Topf, welchen der Bischof in San Sonate besitzt, 
“ dürch “die folgende. Zeichnung 


ie NO, 9,0, fi 


‚al 





M vroxylaan totuiferum. Bekanntlich ist von 
jeher der Tolubalsam in der Nähe der Stadt 
Tolu in der Republik Neugranada gewönnen und 
durch den Hafen von Lola selbst und von 
Carthagena ausgeführt worden, und wird dieser 
Balsam in den europäjschen Ländern im Allge- 
meinen auch nur wenig gebraucht. Entweder 
hat nun dieser Balsam "anderswo oder anderswie 
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eine ausgedehntere Benutzung gefunden oder er 
wird dort nur noch, aus.  Irggnda GIREP Grunde 
nicht viel mehr "gewonnen, "indem Martin 
(Journ. de“ Pharm. d’Anvers KIX „10 angibt, 








Theil von‘ Brasilien dies ee am . geyonnen 
wird, ist nicht bemerkt worden. u 
Dieser brasilianische Tolubalsam ist noch 


halbflüssig, ähnlich wie Terpenthin zähe und 
klebrig, sehr angenehm aromatisch im Geruch, 
besonders beim Erhitzen, wobei er sehknflet. 
Wasser zieht daraus in der Wärme viel Zimmet- 
säure aus, und Aether und Alkohol lösen den 
Balsam ganz auf. Da man gewöhnlich nur den 
erhärteten Balsam anzuwenden pflegt, so wird 
der frische und halbflüssige Balsam von Drogui- 
sten so lange erhitzt, bis er nach dem Erkalten 
ganz. fest wird, Krodurch 
von seinem Geruch verliert. 

Dieser Balsam soll übrigens dienetbiie Eigen- 
schaften, wie der von“Carthagena, besitzen. 


Dryadenae. Dryadeen, 


% 


Hagenia ine Die bei. der Unter: 


suchung der Koussoblumen von Bedall erhal- »_ 
tenen und im vorigen Jahresbericht, 8. 89, mit-. 
getheilten Resultate sind von Rostock. (der. -. 
Apotheker III, 225). bei einer Nachprüfung nicht % 


richtig hefändeli worden. 


er natürlich ‚sehr viel | 


Ya ER 


Derselbe‘ 20g 3 Pfund guter: Kiusche 
3 Mal nach einander mit Alkohol -von- 0,833 _ 
spec. Gewicht und einem Zusatz von: ‚kaustischem © 


Kalk, und darauf noch-einmal mit-Wasser-äüs, 
und nach jedem Ausziehen wurde , die, Masse 
ausgepresst. Weshalb jeder Auszug nach Be- 
dall für.sieh filtrirt. _werden- soll, sieht .Ro- 
stock nicht ein, weil sie, wenn ‚auch dieses 
geschehen, beim Vermischen derselben doch klar 
bleiben, auch hält,R. den letzten Auszug mit 
Wasser für überflüssig, weil er weder riecht 
noch schmeckt und DR noch etwas aufgelöst 
enthält. ' 
Wird von den filtrirten und vermischten 4 
Auszügen der Alkohol 'abdestillirt ,. so hat, sich 
in der riickständigen lehmigtrüben Plüssigkeit 
eine zähe Harzmasse ausgeschieden, welche eine 
grasgrüne Farbe besitzt und in Wasser ‚völlig 
unföslich ist, aber mit Weingeist eine Lösung 
bildet, ‚die Bei auffallendem Lichte schön ‚grün 


und . Me durchfallendem Lichte. braunroth er- 
scheint. 
Die von dieser Härzmasse abgeschiedene 


wässrige Flüssigkeit scheint nichts ‚Wesentliches 
mehr zu halten vielleicht nur noch eine Spur 


HOAMBZNI GE) 


wodurch 


Berne 


von der‘ weingeistigen a 
sie trübe warm swimee amd 


Als Roostoek!dann die 'Lösung' der Harz- 
masse'in Alkohol'mit Essigsäure versetzte, schied 
sie 'sich' ‘unverändert wieder‘ aus,”'s0° dass "die 
Flüssigkeit auch ‘farblos auftrat, und: konnte’also 
auf’ diese Weise das Koussin von Bedall' nicht 

erhalten 'werden. "Als Rostock ferner die Lö- 
sungder' Harzmasse in Alkohol’ mit‘ Thierkohle 
behandelt 'hatte, erschien sie hell’ mallagafarbig 
und"schied beim 'Vermischen mit" durch Essig- 
säure sauer gemachtem‘' Wasser "weisse ' käsige 
Flöken aus, die aber langsam wieder zu einem 
einzigen harzigen Klumpen zusammen’ sinterten, 
welcher beim Kneten'' mit "Wasser gerade das 
Ansehen von noch nicht inspissirtem Jalapenliarz 
darbot; allein’ es war nicht möglich , denselben 
eben so, wie es’ von dem letzteren beitäntieN ist, 
auszutrocknen , ‘dass manihn hätte zu Pulver 
reiben können, ‚sonder er 'blieb "bis zum höch- 
sten“Grade 'ausgetrocknet ein brauner, fettglän- 
zender, weicher Harzkuchen, der ganz so wie 
ranziger Fischthran und an frische, gepulverte 
Radix Filicis erinnernd roch,; ohne sein anfäng- 
liches . Gewicht verändert. zu ‚haben. Die3 Pfund 
Koussoblumen lieferten: von diesem Harzkörper 
21, Ü NZe. u hrs 


Von Bedail’s Koukmn Könfitas Ro stock 
. nirgends etwas DRRERIEN. 
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'Amiygante eae a my gdäleen. 


li communis, Drei perkchibdend 
Sorten ‘von’ hitteren Mandeln sind von 'Feld- 
haus (Archiv der Pharmac.' CXVI, 52) auf 
ihren Gehalt an Amygdalin untersucht 'worden, 
wozu er die kleinen berberischen ‘(100 Stück — 
25 'Grammen), die grossen sieilianischen (100 
Stück '—=' 50 Grammen) und die “seit Kurzem 
eingeführten, aus ungleich grossen 'Kernen ze- 
möschten Teneni #Mändelh (100 Stück = 38 
bis 40' Gratümner) "wählte. 


F eldhaus: verkennf dabei. nicht den drake 
bekannten Uebelstand, dass auch einerlei Sorten 
in. dem Gebalt an Amygdalin,, gleichwie einerlei 
Chinarinden in dem Gehalt an Chinabasen,: ver- 
änderlich sein ‚können, aber, er. hielt .es doch der 
Mühe werth, den ‚Gehalt ‚einmal nach einem 
neuen Verfahren. zu, bestimmen, indem bis. jetzt 
nur versucht. worden war,: ‚das Amygdalin;: da- 
raus darzustellen und zu, wägen, "was \bekannt- 
lich eben so viele. Helunlsrigkeiten als Unsicher- 
heiten im Gefolge hat. ....: 


' Das neue Verfahren bietet nun darin, da 
er 500 Grammen 'von'den bitteren Mandeln ge- 
hörig zerkleinerte, dann möglichst durch Pressen 
von fettem Oel befreite, darauf !/,; des Press- 

Jebreshberieht der Mediein pre 1863. Band V. 
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„also. H£y oder Agly = 


ITel3.l 38 
kuchens fein. zerrieben ‘mit 400\Grammen  Was- 
ser 24 Stunden lang maceriren liess und die 
Masse nun einer sorgfältigen Dampfdestillation 
unterwarf, wobei»alle'’ V’orkehrungen getroffen 
waren, dass von der dabei weggehenden freien 
Blausäure ete. nichts »verloren’&gehen konnte, und 
dass auch der Rückstand ganz erschöpft wurde. 


In dem Destillate "wurde De die  Blausäure 


sehr sorgfältig bestimmt und nach ihrer Menge 
die Quantität des zu ihrer Bildung’ verbrauchten 
Amygdalins mit’ der Voraussetzung berechnet, 
dass 1 Atom Blausäure “= 1 ‚Atom Amygdalin, 


CIHENOR B „H 


sind. Auf diese Weise fand er in. den, 
Sieilianischen Mandeln — 3,307 Proc. 
_ Berberischen Mandeln , 3 Dur 
Teneriffa-Mandeln | = 3,773 S. " 


‘Während bekanntlich ‚Liebig. in: den: bitie- 
ren Mandeln nur 1,5. Procent Amygdalin fand, 
bekam Bette daran 2,8. Procent, welches letz- 
tere :Resultat. dem von F el sehr nahe 
kommt. jo Io Hr 

Prunus domestica. Die'Menge von "Blau- 
säure, ' welche ‘aus 'den Sämerikernen' der Zwetsch- 
en in ähnlicher Art, ‘wie aus’ bitteren Mandeln, 
erhalten wird "ist "von Enz ( Witt'stein’s 
Vierteljahresschrift XI, 57 57) N I e 
worden. 


| Zu 2 Farm der "Samenkerne waren 13 und 
ein. ander .Mal. nur 10 .Unzen. Steinfrüchte aus 
Zwetschen erfor derlich, und gaben .die 2 Unzen 
Kerne. zerstampft, ‚mit 16 Unzen Wasser ange- 
rührt und ‚24 .Stunden: lang macerirt und. dann 
so destillirt,, dass von. den 2: Unzen. der ‚beiden 
Kernarten :je.auch 2. Unzen., pestihiräge ‚Wasser 
erzielt wurden. | 


Das Wasser. von der ersten Kernart enthielt 
für jede Unze nach 2 Bestimmungen’0,140 und 
0,143 Gran Blausäure, dagegen 1 Unze des 
Wässers von der‘ zweiten Kernart 0,22 Gran 
Blausäure. Demnach war das Wabser‘, gleich- 
wie auch 'von verschiedenen "bitteren Mandeln, 
sehr ungleich, aber auch in dem’ letzteren Falle 
noch lange nicht so stark, wie Bittermandelwas- 
ser. Inzwischen waren beide Wasser völlig klar, 
farblos, neutral, im Geruch feiner als Kirschlor- 
beerwasser, und zeigten mit Ammoniak versetzt 
noch nach 24 Stunden keine Trübung. 


In Folge: dieser Resultate ist Enz der An- 
sicht, , dass die Samenkerne der Zwetschen, 
welche: ‚alljährlich. sehr massenhaft verloren ‚gehen 
und. daher ‚eigentlich: nichts. kosten würden, doch 
eine Berücksichtigung, verdienen ;dürften, ‚theils 
zur: Bereitung, von ‚Ampgdalin und .theils zur 
Anfertigung eines. ' 


"Aqua nucleorum Pruni Bohrehinad nach dem 
erwähnten Verhältnisse dargestellt. 
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rue Eh 2 = Daesiedsidl Tb Hansa. 2er 
We ar Foce Unter dem. Namen Süd- 
ae ‚Moschus: ist.-eine, wenigstens - ‚die- 
sem ...,‚Namen.,nach; ‚neue ‚Bisamsorte im: ‚Dro- 
guenhandel . ‚aufgetreten, won, welcher.Berg, (Ar- 
ehiv.: der, Pharmacı CXIV,,;242): durch Gehe 
& C. in. ‚Dresden einen Beute] zur ‚Beurtheilung 
und Beschreibung erhalten hat , ‚die - Derselbe 
nun au mit. ‚der Bemerkung gibt, dass andere 
Beutel ieser "Art vielleicht davon ‚einige Äbwei- 
chungen darbieten” könnten , und, er, ‚beschreibt 
er datın folgendermassen: RN 
‚Der Beutel ‘selbst hat'reinen 'ovälen  Um- 
fang, ist 'etwa''2 Zoll lang"und'T1/; ’Zoll’breit, 
auf der nackten’ Seite” flach" auf‘ det Hasrsine 
stark gewölbt' 1" Zoll hoch,’ an deni’einen Rande 
völlig vom Bauchfell befreit, auf dem entgegen- 
gesetzten, mit einem; Linien ‚breiten. «‚Dtreifen 
und; ,auch. ‚hinten ‚an. der- noch . 2 „Zoll,, hervor- 
ragenden Ruthe;,; mit, einem ‚, schmalen: Streifen 
Fell; versehen. ı Auf (der,,gewölbten,-Aussenfläche 
ist: der, Beutel; ‚mit, einer ausserordentlich. grossen 
Menge langer, weicher, biegsamer , sämmtlich 
nach: Vom gerichteter, locker aufliegender Haare 
delleckt,") Eiche ah" vollständig‘ "Verhifllen‘, im 
Gänzehl Dabeihen weißgbräuhlich‘, 'etwäs 'eescheckt 
erscheinen), 'sich" 'Pinselärtie ibnpährehten Aha 'nur 
in der Mitte eine” Tändsfurehe: zürticklassen‘ ünd 
&ö”dem’ Beutel’ das Ahsehet: ‘eines fast"6 Zoll 
Jängen, 4’ zo breiten‘ und"? Zoll hohen‘ Haar- 
Setiöpfes eben.” Did’Haare sind” meist‘ 'ntir'halb 
so dick wie die des thibetanischen und’ Assarh- 
Moschus, etwa 3;,Zell ‚lang, „wellenförwig; hin 
und her gebogen, gegen; die, ‚Basis. und „an der 
haarfein auslaufenden‘, Spitze «heller, anter dieser 
etwas dunkler,,‚unter dem, Mikroscop ,von..zelh- 
sem | Bau«., Unter, diesem Oberhaar findet.,‚sich 
ein (spärliches, ;‚bedentend „feineres, „kürzeres und 
helleres, Unterhaarı,von ähnlichem anatomischen 
Bau. ,j,Die. Haarbedeckung, des mehr ‚dem Ba 
trug der, Beutelwölbung,„genäherten „Theil ist 
durch. die langen,;Haare,des periphärischen. Theils 
ganz. verdeekiunnd wird eashsichhhar, suchu.man 
das lange „Oberhaar, ‚zu Seite, ‚biegt. ‚1. Sie ber 
steht aus ähnlichen, aufwärts ren Haa- 
ren, lee sich ir‘ dich etwas dunklere‘ Fär- 
Bine ud‘ geringere” Dinge" von dem übrigen 
Öberhaht“ imterseheilen a gegen‘ die Hihtirliehre 
Öktthund a8 Beutels‘ “wirbe orig ®s here 
Aritneı erh nd Arernie dei" Prager >igenbhran: 
ner, Hlarkr Hääre‘ Zusamihentfeffen? Done Oeft 
nung des Vorhautcanals bezeichnd®) 22 Djeiin 
dem Beutel, enthaltene,Maschussubstauz,, ist noch 
salbenartig undyscheintymit.;Ausnabme,dex;Con; 5 
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sistenz.. nicht... wesentlich won. -.dem ‚Inhalt -des 


thibetanischen Bisams abzuweichen.% or ia 


sein Folge.dieser ‚Verhältnisse ist «Bierg der 
Ansicht,, ‚dass,.dieser -Bisambeutel.'zwar .dem-.si- 
birischen Moschus, am, nächsten. 'kommei;'-dass 
‚aber, wenn (man ‚die ‚darüber. von. .&öbelb.;ge- 
gebene; Beschreibung; vergleiche ‚-eine Vereinig- 
ung ‚damit,.doch ‚noch ‚nicht zu yechtiartigerl« sei, 
dass\.er. ferner, weder| bucharischer: noch  assami- 
scher ‚und thibetanischer,Moschus ‚betreffen könne, 
und. dass,.er, auch von..einew, „durch. „banıpıe 
& C.; unter. dem. ‚Namen..‚Mosehus, tunquinensis 
in. die ‚pharmacognostische ; Sammlung. ‚der, Ber- 
liner- Universität. gekommene)!Beutel; ‚verschieden 
sei. „Derselbe,sei ‚allerdings .-in.i der-Peripherie 
sehr, dicht |, mit;, zahlreichen,; langen, stärkeren 
Haaren, bedeckt,.; ‚die ‚aber in..der, Mitte..diesetwa 
1.:Zoll..im. ‚Durchmesser .haltende.., Wölbung ..des 
Beutels völlig, frei liessen.,, Dieser Theil! wäre: da- 
gegen ‚mit bedeutend ‚dünneren,, ‚angedrückten, 
gegen. ‚die ‚‚Beutel- ut ‚strebenden., ‚Haaren 
aur spärlich. bedeckt... sH saw ‚obasz 


» Einen Bisämbeutel , Er vol "eben 'so" bel 
schaffen ist, “wie der oe Ber "beschriebene 
südamerikanische, habe ich" schön vor wenigstens 
10 Jahren einmal von ‘einem Droguisten ,, ni; aber 
bereits entleert bekommen und finde ‘ich ‘daran 
keinen anderen, ‚Unterschied, als: dass er ringsum 
aber ungleich breit; npch mit. ‚der, langbehaarten 
Bauchhaut versehen ist. Ich habe ihn immer 
als einen bengalischen Moschusbeutel betrachtet, 
von dem, sowohl, das „ Bauchfell ;,nieht „ ringsum 
dicht an dem eigentlichen Bisamsack abgeschnit- 
ien,.als ‚auch u ‚Haare in. „der ‚Peripherie. auf 
der. Oberfläche ‚nicht, ‚zu. kurzen. „Stumpfen „abge- 
Stutzt « ; wordens "sind... ‚Kreilich. ı, erkennt, Berg 
eine, bengalische, ‚Bisamsorte nicht, ‚an, (sielleicht 
weil,der Name „eine: unzichtige,, Herkunft; „andeu- 
betz , Dies ‚könnte, ;auch,„.wohl „in ‚sofern. „riehtig 
sein, „‚dass;;das ‚ihn ı liefernde.‚Lhier nicht-in ‚Ben- 
galen.Jebt,zaber..er, kann, vielleieht über .Benga- 
lem in unseren Handel, „konamen „und ‚dadurch 
seinen Namen veranlassti, haben;,. ‚und. dass „er 
eine besondere Sorte betrifft, folgt schon aus 
der Yngliche iförmigen Gestalt 'der Beutel ‚äh- 
rend die tühginischei Beutel’ ag eine mehr 
oder" weniger tind- zuweilen fast’ ganz’ runde Un- 
törfläche 'häbeh /und däffit ’sö"’Viel! Höher Sind, 
wiewöhl der Inhalt von" dem’"der “bengalischen 
Beittel nieht abziiweichen ’sCheint) und Aus der 
ebenen Unterfläche (während die Tänglichen "ta! 
bardinischen‘ "Beutel eine’ mehr öder Der be- 
wölbte” Unterfläch®" ind" dafür" eine” oft gan? 
fläche“behaärte Oberseite" haben). “Und” ne 
dem, was über Bucharischen, Assatn- und’ Hi! 
malaya-Bisam, bekannt ist,,., kanıy er,.auch, (diese 
Sorten, nicht betreffen... ‚Zu,berücksichtigen dürfte 
auch. folgpade, „Stelle, 3. |) „Ausland... 1862, 
00T FEN! Yeah ‚asierted BO mails! 
Til ER ung we ah Haare 
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ne:,Bisher kam der‘inEngland “importirte Mo- 
schus' Aus chinesischen Häfen’ int esonde “mit 
Seide :überzogenen'Kistelien, deren jedes 25 Beu: 
te} von setwar20 HUnzen"im2rGewieht' enthielt: 
Seitdern-aber die’ Eigländer>von'Ambellaj einer 
der in dem: Beiigen-belegenen ''Gesundheitsstatio- 
nen in Indien’; tiefer : nachvChina I 
schickt" ein’dortiges' Haus: Pieakei& Allen, 
direet ‘Moschus, der weit-reitler ist, als der'chi- 
nesische,trotz' des. daran befindlichen IR irmensie! 
gelsnebst der''Warnung: Unsere ‚Firma’! wählt 
selbst" die beste Art’ des»feinsten: Szeschien-Mo- 
schus in" Ta-tsean Loo° in jener Provinz und "ih 
Thibet aus, von’ wo) win ‘ihn iohne irgendwelche 
Beimischung nach 'S00-chow, Nankmgy''Hwan- 
chow, Yang-chow' und Kwan-tong zum"Verkauf 
schicken. Unsere 'Waare ist echt, 'unsere-Preise 
zuverlässig und’ Niemand wird damit betrogen. 
Wirvbitten’ ehrenwerthe Kaufleute auf©umser Fir: 
mensiegel zü achten „da gewisse /schamlose 
Schurken "unsere‘ Bezeichnung ‘angenommen ha 
ben; “um Kaufleute zu hintergehen.' Da wir ‚be- 
fürchten, es möge: beivdieser Vierwivrung' schwer 
sein zu unterscheiden, so notificiren 'wir jetzt in 
Kwan-tong die gewählte Bezeichnung unserer 
Firma: Knabe: se-ke' Firma von‘ Be. REN, 

um wir danach zu richten.‘ 





Bus E; aurus.' Durch eine: linie Röhe, von 
eben so grüindkiehen als sorgfältigen Versuchen 
über"die‘ Bestimmung des i.Handelswerths '.der 
Kuhmilch (Lac vaceinum) ist Witt stein'(des- 
sen Vierteljahresschrift XI, 31-49 und 177= 
198) zu dem Resultat 'gekommen , dass bis auf 
Weiteres über die Güte der Milch nur'allein ein 
gültiges’ Urtheilierlangt werden kann, wenn'man 
sie in'eine  . Glasröhre: füllt und “Zur 
Abscheidung‘ des Rahms rubig stehen lässt. Line 
Milch, welche dann nicht wenigstens 5 Volum- 
procente ‘Rähm' bekanntlich oben auf ge 
Bene: alsı verfälscht 'angeselien werden. 

"Hoyermann (Archiv der Pharmac. CXV], 
129) erkennt -Wittstein’'s Erklärung als völlig 
brauchbar"an und“bedauert nur, dass .die für 
die Abscheidung des Rahms nöthige: Zeit! nieht 
immer: gelegen sei. Er.suchte daher «das Prin- 
eip der Prüfung‘ weiter zu verfolgen ‘und ''eine 
Behandlung zu finden, um die Zeit. der Prüfung 
bedeutend abzukürzen, was Er dureli die folgende 
Behandlung erreicht zu 'haben glaubt: | 
"" Man wägt z.B. 6 bis 8. Unzen won‘ 'der 
Milch ab, erhitzt sie bis: zum Sieden, bringt sie 
dann inein Medieinglas von doppelter "Grösse, 
kühltsiedarindureh Einstellen in kaltes Wasseriöder 
unter 'einenr: Wasserstrahl bis zu + 150 oder 
180 ab,»schüttelt»die Milch nun heftig," bis sich 
nach etwa 5 Mimutenvein: Theil: der- Butter | in 
zusanimenhängenden‘' Klümpehen‘ daraus ''äbge: 
schieden haty die'imanssammelt;'! Man wieder! 
holt dann das’ Schüttelnimd Herausnehmen 'der 


KRORMITELE a 
Bütterönoch'so Öft, 'als"sich" noch "Butter abson- 
dert. Alle gesammelte’ Butter! wird dann’ gewe- 
gen. Legt man nun für die Beurtheilung der 
Mitch-ich «deriethältenen'.Buttei>Witts tein’s 
Angabe zu Grunde, dassvdienMilch' im Durch: 
schnitt 5 Prößent"Rahm /gebe'rund''däss dieser 
40 Proc. ‘Butter “enthalte, %0”-wirdo die Milch 
durchschnittlich wenigstens: DZ Proc.» Butter lie- 
fern müssen, aber‘ Hoy ermannhat' aus einer 
guten" Nildhoframkr 3,37 bisv 3,4 Procent'Butter 
erhalten. Die Prüfung der’ Ziegeninilch auf diese 
Weise er&ab' kein brauchbares Resultat. 


Butter» „Dr. Dugend (Correspondenzblatt 
für die Aerate und: Apotheker, des ‚Grossherzog- 
thums Oldenburg I, 149, bekam: von einer Be- 
hörde 2 Proben Buiter, wovon; vermuthlich die 
eine, ‚gestohlen, war und:die andere. der, zurück- 
gebliebene Rest dav on sein sollte, um damit.durch 
chemische Versuche festzustellen, ob, beide. Pro- 
ben, für ‚einerlei, ‚Butter erklärt "werden . könnten, 
‚im Aeusseren : 
Farbe, Reue eig. Br übereinstimmend als 
er dann aber ‚seine Aufgabe, durch Bestimmung 
des Gehalts. an: Kochsalz, Käse und. ara zu 
lösen ‚versuchte ,. fand, ‚er, _diese_ _w 
Bestandtheile. der. ‚Butter in beiden. Be ‚so 
verschieden, dass ‚wenigstens darauf keine anzu- 
erkennende,, Identifieirung ‚gegründet werden 
konnte... Die, ‚eine, Portion. enthielt 8,947 und 
die andere 9 ‚918 ‚Proeent, Wasser, jene. ent hielt 
ferner 10, 798 "und diese 6,991 Procent Käse 
und Köklisat: und konnte dihor vom chemischen 
Standpunkte aus, nichts anderes ‚danach gefolgert 
werden, als dass, wenn überhaupt beide Pörtio- 
nen Butter wirklich von einem Stück herrühr- 
ten,. je nach den Umständen von der einen et- 
was. mehr und von der anderen etwas weniger 
Wasser weggetrocknet sein könnte, und dass 
Käse, und Kochsalz nicht gleichförmig ‘durch die 
Masse vertheilt worden waren. "Bei ähnlicheu 
Vorfällen ist dieses. Resultat wohl zu beachten, 
indem die gerichtsseitig weiter verfolgte Unter. 
suchung herausstellte, dass. beide Butterportionen 
doch. einem Stück angehört hatten. a 
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"Anser 'cinereüs, Die Eierschälen‘ der 'Gäns 
sind von B.' wr cke (Annal. 'd.' Chem. und 
Pharmae. CXXV, 7 8) analysirt worden, und er 
hat dar nach Pröcehtei‘ RS a mr 


ar era Kalkarde. 95, 26, R 
‚201 "shKohlehsaure: Talkerde _« 022... \ 
ETITTETE 'Phosphorsaure Salze u. 1,1.0%47, rn 
!sl nun A Organisehe Substanzen. 1, 88 lnsacın 
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‚In. gleicher  Weise.hatB. Wick... auch..die 
Eierschalen von der, kai FEN TE 5 0 29 


| ul: cn ern Ar in, a 


nach. Procentenigefunden; sun un wlnum?. 


Kohlensaure. Kalkerde ., 94,42 ul» 
pe ae ae Talkerde .:0,50 1 © 
:;; Phosphorsaure. Salzes» 84...) 
‚Organische ‚Substanzen 424. in 


"Endlich sind von B. Wicke: noch, che As 
ae von: dem Huhn: ' 

Gallus  domesticus. 'analysirt und, and ı er; dar 
rin nach Procenten: 


Kohlensäure Kalkerde 93,70 
‘Kohlensäure Talkerde >; ‚39 
'Phosphorsaure Salze _ 0.76 

"Organische Substanzen 4,15 ° 


"Grosse und wesentliche Differenzen finden 
also bei diesen 3 Arten von Eierschalen weder 
qualitativ noch quantitativ nicht statt, auch stim- 
men die Resultate beiden iiliereförn vonProut 
und Vauquelin ziemlich damit überein, und 
Wicke erklärt die Abweichungen aus dem 
Einfluss einer verschiedenen Nahrung. 

Wicke hat auch die Eierschalen von der 
Silbermöve, dem Fasan und Fischreiher analy- 
sirt ind darin dieselben Bestandtheile nach eben- 
falls wenig variirenden Verhältnissen gefunden, 
aber die EFierschalen der Möve enthielt 6,45 
Procent organischer Substanzen und ‘dafür ' nur 
91, 96 Procent kohlensauren Kalk. Ye 


e ‚ Pharmacognosie des Mineralreichs. 

KR Petrae. Zur. Prüfung. des Steinöls 
auf. eine Verfälschung mit Terpenthinöl ‚empfiehlt 
Bolley, (Zeitschrift “ analytische Chemie T, 3) 
Jodkalium. Man verreibt einige Tropfen des 
Oels. mit wenig Wasser und einem, Stückchen 
Jodkalium ; ist nun Terpenthinöl vorhanden, so 
fürbt: sich die, wässrige Flüssigkeit unter dem 
Oel. sogleich. gelb und, oft auch orange , selbst 
wenn das Terpenthinöl. nur 1729. von dem: Steinöl 
beträgt. Reines Steinöl zeigt jene Färbung 
nicht. 


Petroleum americanum. Ueber das ameri- 
kanische Erdöl sind verschiedene Mittheilungen 
gemacht worden, aus; denen, sich» das Folgende 
hervorheben zu müssen glaube, nachdem die 
daraus. ‚hergestellten Producte , nicht, bloss mehr 
immer ‚steigende technische ‚Bedürfnisse zu be- 
friedigen, sondern, auch. ‚wegen ihrer Substitution 
für Oleum Terebinthinae,, Oleum Petrae,. Benzi; 
num ete. auch nes Interesse er- 
langt hab&h,0® sbmalsd wunensidoA 

Vorkommen. WR Innussenklfie Adas rohe 
Erdöl in’ Nordamerika vorkommt‘ und immer 
massenhafter dasselbe igewonnen wird,’ kann ich 
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wohl ‚schon. als aus» Zeitungen :ete.. hinrei 
bekannt: voraussetzen, und. aus- dem par 2 
erfahren -wir, :wie ‚die Fundorte» des ‚Erdöls und 
die zur; Gewinnung. desselben :gemachien»-Vor- 
kehrungen.ieinen.:mehrere Hundert englische: Mei- 
len langen »Erdstrich: von  Gaspe€-Bai im»östlichen. 
Canada..bis Houston:in. Texas betreflen, der-sei- 
nen :Weg ‚durch. «das : hügelige : Land: von: den 
Niederungen des Mississippi an: durch ‚Alabama, 
Georgia, Tenessee, Kentucky,» Virginien ,. Ohio, 
Pensylvanien, New-York,..Vermönt,.' New Hamp- 
shire, New: Braunschweig ‚und Canada bis. in 
die rauhen: Klippen:-von Ship Head nimmt...Das 
an. diesen: ‚verschiedenen » Orten „aus. «mehreren 
Tausenden von. Quellen ‚gewonnene Oel: beträgt 
gegenwärtig. alljährlich schon: etwa ‚10: .Millionen 
amerikanische :Gallonen (1'' etwa.:7!/, Pfund), 
und: hat je nach den Quellen eine etwas. un- 
gleiche. Beschaffenheit und differirt - das. ;specif. 
Gewicht desselben» danach. von 0,833 bis 0,795. 
Nach Wiederholt:(Gewerbeblatt für Kurhes- 
sen. Januar und: Februar 1863) werden..daraus 
durch. ‚Rectificationen gewonnen: und in. den Han- 
del gebracht. 





‚Bl ‚Nokia: ae rn Alichtigsten heil daneusı 
welcher 0,715 specif. Gewicht hat ‚.. wasserhell 
und wie Aether sehr beweglich ist, nicht unan- 
genehm ätherisch riecht, an. der Luft unter Erzeug- 
ung von ‘Kälte verdunstet und bei —-. 60° .an- 
fängt zu: sieden.. Er mischt sich mit! Schwefel- 
säurehydrat unter gelber, dann rother und. .zu- 
letzt 'schwarzbrauner , Färbung und: mit, einer bis. 
zum Sieden steigenden» Erhitzung. ; Rauchende 
Salpetersäure färbt das Oel mit :beträchtlicher 
Erhitzung grün ‚und‘ .dann: gelbroth,, ' wodurch 
sich ein: geringer Gehalt an Benzin ‚kundgibt: 
In: verdünntem' Zustande; wirken» ‚Salpetersäure, 
Schwefelsäure und'Königswasser,: sowie alkalische 
Laugen - nicht‘ sichtbar ‚darauf: ein. Die »Naphta 
löst Jod mit rother. Farbe: und Brom; unter.ex- 
plosionsartiger.! Iintwiekelung «eines: «mit » schön 
grüner Farbe verbrennlichen 'Gases \‚ohne Färb- 
ung auf. Sie absorbirt: ‚ferner: «Chlorgas'/unter 
Eintwickelung: von: Wärme und seines mit grün 
umsäumter Flamme:'verbrennbaren: »Gases.:»-Die 
Naphta«miseht sich: nicht :mit«Wasser: und) Me- 
thyl-Alkohol, dagegen «leicht: und «vollständig mit 
absolutem: ‚ Aethyl-Alkohol ;: »Schwefelköhlenstoff, 
wahrem Petroleum; Terpentkinökr: and: änderen 
ätherischen: Oelen, 'so -wie mit fetten»Oelen, |wäh- 
rend: starre Fette undı Paraffin sich kalt ‚schwer, 
aber: in «der: Wärme ‚auch. leicht darin»: lösen: 
Aether: löst’ sie.nur trübe- und!‘ 'wasserhaltiger Al- 
kohol nur theilweise lauf. Sie-löst Schwefelund 
Phosphor. nur. wenig auf; erweicht':'Gaoutchouc 
und löst: es: dann »völlig‘ ‚auf iu ‚Asphalt, und Ter- 
penthin- werden:. leicht‘, -Colophonium ;»:Mastix, 
Dammar und Pech: se ‚und»Bernstein,'Copal 
und »Schellack gar nichti:davonvaufgelösta" 
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»!Die,Naphta ist höchst entzündlich und ent- 
wickelt isehon mit! ++ ’70- bis:8009-warmen Was- 
ser ein 'brennbares!Gas ‚ ja &s»werden ' Wasser- 
Stoffgas hund selbst jatmosphärische - Luft, wenn 
man! sie’,dadurch’isder auch nur unter - Druck 
darüber'wegströmeni lässt, mit leuchtender Flamme 
verbrennbar. Bis!zu --100% destillirt: fast die 
Hälfte-dawon abünd bei: —+- 12000.-bleibt nur 
ein noch"5,7 Proc! betragender Rückstand, i-der 
'erst©in noch höherer Temperatur nachdestillirt. 
“"Wiederhioold nennt denvon’ der Naphta 
unter — 100° übergehenden Theil ww. 
") Erdöläther' und’ den’ Theil, "weicher |von 
= 1009 bis’ < 200" übergeht, dagegen Wei 
" Erdölphotogen , und“ er macht darauf auf 
merksam, dass weder dei "Erdöläther noch auch 
die’ fast zur Hälfte daraus Bestehende Naphta 
selbst‘ wegen Feuergefährlichkeit zum Brennen 
Auf Lämpen gebraucht werden könne, während 
sich das Erdölphotogen‘ vortrefflich dazu eigne, 
weil es "vorzüglich ‚leuchtend und sparsam ver- 
brenne "und weil es "einen "viel angenchmeren 
Geruch, wie gewöhnliches Photogen besitze. 


‚Der Erdöläther kann dagegen nützliche ‚An- 
wendung finden, „4 'zur. Verstärkung, der Flamme 
von Wasserstoff und, von ölbildendem Gas, .2) 
zum. Auszichen . ‚Von, Fetten. ‚aus ‚Samen, ete., = 
zum. Ausmachen ‚von Vlecken, wobei er dasselbe 
leistet, wie gewöhnliches, Benzin, 4 ZUr, Fabri- 
kation. von Lampenschwarz, ‚weil er, mit. ‚sehr 
russender ‚Flamme, verbrennt, , etc, etc. | 


b. Raffinirtes Petroleum. Dasselbe ist e eine 
etwasi„gelbliche., ‚und. opalisirende Flüssigkeit, 
welche, .0,91.,.specif., Gewicht. ‚hat ,, zwar, stark 
riecht, jaber..bei,gewöhnlicher Temperatur. nicht 
auffallend. verdunstet, und. daher. selbst. in ‚offenen 
Gefässen in Zimmern nicht lästig wird;,; und 
welche ‚bei, 180°, anfängt.zu,isiedem, ‚worauf 
bis, zus + 2009.nur;12,,Procent davon abdestil- 
liren, welche. 0,74 /speeif.,‚Gewicht ;haben, .. wäh- 
rend,,‚die Hiekstän digen 85, Procent- ‚erst ‚über 
—- 2009 sübergehen und»0:815..'speeif. Gewicht 
haben. Es.mischt sichu nicht ‚mit Schwefelsäure- 
hydrat, färbt, saber,.die Säure, ‚schwarz | und ‚sich 
selbst roth, worauf ‚‚iman:) durchn < Auswa- 

schen. mit. ‚Wasser .92 bis. 93 Procent, eines: gold- 
gelben, und, fast geruchlosen,‚Oels :davon.:erhält, 
Salpetersäure. wirkt. auf das..‚raffinirte (Petroleum 
ähnlich -ein;..wie- auf die Naphta,,, aberi,es Zeigt 
sichi.dabei kein Gehalt: an: Benzin... „Das, raffi- 
nirte,;Petroleum; mischt sich. nieht... mit „Wasser, 
Alkohol, und! ‚Holzgeist, ‚aber: leicht‘, mit... Aether, 
Sehwefelkohlenstoil,;Terpenthinöls und, ‚Steinöl. 
Es.löst Jod. und,;ohne Färbung..auch. Brom, aber 
weder: ‚Schwefeli,moch,, Phosphor aufs: ‚Gegen 
Fette,,Harze, und, Gaonichouc.. verhält,.es; sich 
ungefähr SO. wie..die Naphta.. 6 sit alobrew 
bau Das :raffinittePetroleumist> nicht &efährlich, 
weil! es» nieht vohne.‘Docht bremnt;> und: es’ kann 
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eben so wenig, 'wie ‘das. .durch fräctionirte-- ‚Ree- 
tification ‚daraus gewonnene 

Solaröl auf Photogen - oder ‚gewöhnlichen 
Rüböl-Sturzlampen ‘gebrannt '‘werden, während 
die davon bis zu 472000 abdestillirenden 12 
Procent “ein vortreffliches Brennmäterial’auf Pho- 
togenlampen sind. ©»; un 
3 44 QOleum.:Terebinthinae artificale, von’ idem 
&«Qualitäten in den. Handel, konmen ,' welehe 
0,200,0,705;.0,7 25: und: 0,735 specif., Gewicht 
haben. » ‚Die. beste Qualität ‚mit: 0,70 +'specif. 
Gewicht,» ist. -der. Naphta ‚oder; dem... Erdöläther 
ähnlich, während‘ die 3 folgenden Qualitäten im 
Verhältniss'zu. ihrem: „specif. Gewicht ‚weniger 
oder mehr. von, dem.’ über. —+- 1000. ‚siedenden 
Oele enthalten, und nur ein,Oel davon, welches 
keine ‚über + 100% siedende Oele enthält, kann 
in'beschränkten, Fällen: das kerpütbäiöh ‚ersei+ 
zen, und als % 

3. „Benzin wird auch die dritte Qualitätw von 
0,715 specif. «Gewicht in. den’ ‚Handel. gebracht, 
116. Erdöläther.‘' Unter diesem’ Nanien ist 
erst in’ jüngster Zeit’ 'eine'Flüssigkeit"im den 
Handel gekommen, welche 0,70 speeiß Gewicht 
hat, bei -— 40° anfängt zu sieden;"und von der 
dann bis zu + 1000 etwa 75 Procent äbdestil- 
liren, während die übrigen. 25 Procent bis "zu 
+ 1500 nachfolgen. ' Es ist also"''weder‘ die 
vorhin angeführte‘ Naphta noch ‘der’ von: Wie- 
derhöld mit‘ dem’ Namen ,;Erdöläther‘“ bezeich- 
hete Körper, sondern scheint’ die erste Qualität 
von 'künstlichem Terpenthinöl zu betreffen. ' 


In Folge einer "aufgestellten Preisfräße hat 
ferner Bolley (Dingl. "Polft. Journal. CLXVIT, 
123) eine technisch-chemische Untersuchung mit 
dem amerikanischen Erdöl ausgeführt , welche 
folgende Resultate ergab: Nana 


Das. rohe. canadische ‚Oel ist braun und das 
rohe pensylvanische Oel. ist  grünlich, auch ist 
das erstere etwas dickflüssiger, specilisch schwe- 
rer und ‚unangenehmer. im Geruch, als ‚das Ietz- 
tere, sonst zeigen beide im Handel unterschie- 
dene, Öele auf den ‚ersten Blick . keine anderen 
wesentlichen Dillerenzen, als: sie schon aus verschie- 
denen Gruben in. Canada ‘oder, ‚Pensylvanien, be- 
sitzen., Eben so sind auch die Procente , und 
die, speeifischen Gewichte der. bei, ee denen 
Temperaturen davon abdestillirenden ‚Portionen 
nicht wesentlich. „abweichend, ‚denn, Pal be- 
ha von dem pens: KEERMEHRR, Od, 


Pr Fi 


basa: ..3euod) a nis odRrdeehter Soc Gewicht 
Busasl orichikts 810% dreh er RT, LV 
Bi sı De 1000 in &300Ww 0,7 0Amise . 
miig=L0ON Dre 1209: do A 66 . 0,715) ou 
120... 3: 2909 6,95 0,73bilmmin 
un50R „2000 8,83 0,757 
“200 -; 250% 15,23 Dr Q;288 inf! 
0250, 3E0MN -29,70 1080, 
93350 4009 5 45,890: 08330145) 
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dadesen‘ von dem sanadisthenwOdlis Fe ve nad 
"Proeente ach Gmiohkis 
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120. 562000 14,8 nme äh 
200 2unga00 © NETZ ws aid Be 
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‚Beide rohen "Oele>enthalten> einen'schon" bei 
gewöhnlicher Temperatur 'gasfürmigen; sehr‘ent- 
zündlichen: und verbrennbaren Bestandtheil, und 
sind‘sie' daher’ sehr fenergefährlich , »hidemwssich 
derselbe‘ beitogewöhnlicher" Temperatur '; daraus 
entwickelt und‘ verbreitet. » » Mit »Blasenwerfen 
geht‘ derselbe aus dem pensylvanischen bei + 
320 undsaus dem "eanadischen’ bed —4-1:860 weg, 
und!in’ dem’ ‘Maasse;' wie'dieser und mehr wer- 
wandte Bestandtheile,' sei’ es an der "Iuft »oder 
bei der Destillation zu nutzbaren Produeteu'da- 
raus verloren sehen, werden sowohl dievrohen 
Oele als auch diese Produete in’ der‘Art weniger 
feuergefährlich und flüchtig) dass 'z. Biudie über 
-—- 150° davon. erhaltenen Destillate ander Luft 
nur sehr ‚langsam lan. ‚Gewicht abnehmen. und, 
wie.‚schon Wiederhold, fandyısohne  Docht 
nieht. fortbrennen, | 

„Nach genauen rec aha ‚ste- 
hen .die xohen' | Oele ‚.. was ihre V.erdunstungs: 
fähigkeit ‚und demnach! Feuergefährlichkeit: an- 
betrifft , «allerdings. unter! Aether. und. Schwefel- 
kohlenstoff,, aber! über. Weingeist, von 0,832 spe- 
eifisch: Gewichtsund. über. Terpenthinöl (Mit den 
unter = .100°0 von: den. Oelen „abdestillirenden 
Portionen hat; B.olley. keine Versuche ‚ange- 
stellt, aber nach ‚den Angaben von; Vicder- 
BT dürfte. die; von “ihn: Erdöläther _ genannte 
Portion doeh wohl in ‚dieser Beziehung dem 
Aether nahe kommen). 

Aus dem rohen pensylvanischen ‚Vel bekam 

Bolley 0,825 Proe. gelbweisses Paraffin , und 
aus der bei der Destillation des rohen Oels 
zwischen — 800% und 85V überzchenden Portion 
mit rauchender Salpetersäure wohl eine Nitro- 
verbindung, die aber zimmetartig ‚ätherisch roch 
und mit Finn und Fisigsäure kein. Anilin 
lieferte, also kein wahres Benzin als Bestand- 
theil des roben Oels. voraussetzt. is 
In Betreff der Versuche über die, Leucht- 
kraft der verschiedenen Destillätions-Producte von 
dem rohen. amerikanischen Erdöl, muss ‚ich bier 
auf Bolley’s Abhandlung, verweisen. 

Aus dem amcrikanischen Erdöle haben eid- 
lich Pelowze und» Cahours (Compt. rend. 
LVII, 62) durch wiederholte fractionirte Rectifi- 
cationen nicht weniger als 12”'der ..Reilie nach 
um G2M. homologe. Kohlenwasserstoffe jsolirt, 
nämlich 


“a Ar i .. Siedepunkt 
Butylwasserstoff = CEHWU 4 520° 
Amylwasserstof Ti CH: -=.30° 
Capronylwasserstoffe = C1243% “#168! 
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| hu dsilbaisins Susan dei u Siedepunkt 
Oenanthylwasserstoffiı ="CHH3% 0,192-.940r 


Capranylwasserstoff » — CI6H36.. "0116-61 180 


Pelargonyiwässerstoff = C18HM® |, 1136-1380 
' Caprinylwasserstofl = CHE 0760-1620 
{Enodylwasserstoff‘(?) =: C22H48: 480-1840 
Läurylwasserstoff =. C#H5%! 196-2000 
Coceinylwasserstöff WERE Ve 216—218° 
a: ass =:025H60! 7,236-2400 

we Vera 1255260 


hen, Se sie.-in dem; Desillaons- 
Rückstande noch‘ Paraffin: usa "00! 
 » Der. Butylwasserstoff, betrifft allenlara Gen 
Kirper;; ‚welehen sowohliWiederhold als auch 
Bolley, für ‚ein, absorbirtes „Gas zu ‚nehmen 
scheinen, und, überhaupt gibt uns diese chemische 
Untersuchung ‚ ‚einen klaren Begriff. darüber, was 
die für den Handel, aus. dem Erdöl dargestellten 
Substanzen wenigstens im ANESECHÄERER.ı sein 
können... r 

Der Am ylwasserstzff war eine, farhlose, sehr 
entzündliche und ohne Rus verbreunende Flüs- 
sigkeit, von. 0,628 spec. Gewicht, 

Der Capronylwasserstoff \ war, ebenfalls eine 
farblos sß, ätherisch riechende, sehr entzündliche 
und mit sehr leuehtender Flamme verbrennbare 
Flüssigkeit ‘von 0,669 specif. Gewicht. 

Der Öenanthuliwasserstoff ist eine farblose, 
schr bewegliche, ätherisch riechende Flüssigkeit 
von 0, 6% specit. Gewicht. 

Dir Capranylwasserstoff ist "dem 'vorher- 
gehenden schr ähnlich Und, en 0, han ‚specifisches 
Gewicht? | 

Der Hiarobngrehnrs hat’ einen schwach 
eitroncharligen "Geruch “ind 0,741! spec. Gewicht: 

‘Der’ Caprinyl. (oder Rütyl- Jwässerstoff viecht 
bestimmter eitronchärtig und” kat .—. ws 
Gewicht: 2 

"'Der Enodylwass 'erstoff Pr weniger ange: 
nö und hat 9,766 specif. "Gewicht. ‘In: der 
Abliandlung ist" ‚diesem Köhlenwässerstoff ‚kein 
Name gegeben, 'aber“er kann’ nur dem " Enodyl- 
Alkohol (Jahresber. XXIT, 191) ängehören. 

Der Laur ylwasserstöff ist eine sehr beweg- 
liche ind terpenthinartig riechende Flüsiigkeil 
von 0,776‘ spec. Gewicht. | 

Der Oveeinylwassersto fr ist dem RN 
den sehr ‘ähnlich und hat 0,792 'specif. Gewicht. 

"Der" Myristylwa ssersiöff ist; gleichwie auch der 
ieh nicht benannte’Kohlenwässerstoff = CHA 
dem vorhergehenden im Geruch sehr ähnlich. 

Diese Resultate sind sehr interessant, indem 
die aufgefundenen Körper sämmtlich ‘ ink ent- 
sprechenden Alkohol’ an erg und‘ diese” 'da- 
raus auf eine veinfache' Weise hergestellt ‘werden 
können, indem mar sie‘ mit‘ Chlor in’ Haloidäther 
und diese mit’ Kalihydrat in die" Alköhole"ver- 
wandelt. Die Haloidäther allerjener "Kohlen- 
wasserstofle. sind: - bereits». ven ;Peillou zei und 
Cahours.dargestellt worden,;so' wieisie auch aus 
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II9AMN2HI RI 
‚dem. Haloidäther ‚des. Capronylwasserstoffs . und 
Amylwasserstoffs „noch einige; ;andere., Derivate 
erhalten und, beschrieben ‚haben. Die: Verwand- 
Yung: der..Kohlenwassers ;offe. durch, Chlor. in Ha- 
loidäther ‚und „die wiederum. diesen ‚durch ‚Kali- 


hydrat.in, Alkohole: wird. aus der folgenden Gleich- 





Ang iz) B: mit, Butghwassersoß Hl Hin Br u a kin L 
aan ach Fr HC: ! wir 
che CIE, 8 KEls ...; 
kön: kn af 1 — le BI r- ne iu 
ae a ug OR 
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leieht eingesehen. ‚und. auf: die. Ban Esnhien- 
lg ar werden KÖDREI RR 


“oil: ‚Pharmacie. 0. ve 


rm 14 
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“d. ae ind‘ Geräthschiaften! 
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a arsch’scher4 pparat. ‚ Bekanntlich wird überall, 
wo “dieser Apparat zur ‚Ermittelung von Ärsenik 
anzuwenden. empfohlen ‚wird, unter anderen Re- 
zeln auch strenge geford ert, "dass weder die hi- 
nein zu bringenden und auf Arsenik zu brüfen- 
Ki Wasserstoflgas anzuwendende Schwefelsäure 
durchaus , keine „Salpetersäure oder ‚„niedere 
Säurestufen vom Stickstoff enthalten, weil, 'sie 
a Bildung, von, A Re verhindern, 
Lee, u Kai ‚ohl ‚ganz ‚begründet. 
Riee Fr, (N ‚Jahrbuch der Pharmac. 
x, or Zi Ba Ei N darüber. ‚angestellt, 
um, zu, erf fah Ten; wie die Salpetersäure . dabei 
wirkt, „und er. ‚hat ‚gefunden, | dass sich die etwa 
vorl andene,, 


im \ Entwicke lungs-Momente. el, ‚auch Jahres- 





alpetersäure mit, dem, "Wasserstoff 


bericht Bean tee et 
ati 90a sth er A086 II eilne 
si ds eb rat N SH stil .eilsstö4 
wupil sorsib ow st oiesl mi bau bist 


in;;Wasser; md, in „Ammoniak; ‚umsetzt 5 welches 
Iokzose mitt einer,iientsprechenden ; Menge.,.der 

zur, Emtwiekelung, von; ‚Wasserstofli;mit, Zink; ‚an- 
ee er ein, in,‚deri,.Klüssigkeit, aufge; 
löst; ;zurückbleibendes: Salz ‚bildet, dass ‚also die 
Salpetersäure, ;.nur bis,.zur.., Vollendung,,;.dieser 
ihrer, Verwandlung, ‚hinderlich. wirkt, dass darauf 
sogleich ‚die ‚Bildung| und. Entwickelung,.von Ar- 
senikwasserstoflgas ‚folgt und dieses in, bekannter 
Weise constatirt werden kann ,, dass. also,..die 
Salpetersäure nur auf eine kurze Zeit des Ver- 
suchs als ein Hinderniss für die Auffindung von 
Arsenik im Maxs:h’sehen Apparatesanzusehen ist. 
Riecker prüft daher z.B. Bismuthum subei=- 
trieum, direet, im, Maxsshischen Apparate. (Vergl. 
weiter, unten diesesi,Bräparat); under. glaubt auch 
auf diesem Wege durch.Bestimmung.der Quantität 
des gebildeten: Ammoniaks als Ghlorplatin-Amt 
monium ‚und durch-Berechnung,desselben zu einer 
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einfachen Methode.für die quantitative Ermitte- 
dung, ‚der, Salpetersäure, und salpetrigen Säure, ge- 


langen ‚zu können, ‚namentlich. in,dem ‚oben an- 


BRNO Wismuthpräparat, und. in, ‚dem ., salpe- 
ur n Aethyloxyd,, ‚worüber. er, ‚die. Resultate 
specicen, Wasnshe in:,  Anssightı stellt. . | 


eranbenzuhler. In ähnlicher W eise, wie 8 alle- 
ron (Jahresbericht, XXIN) hat sich auch Mann 
(Pharmaceut. „Zeitschrift: für Russland El, 3 
bestrebt, ein ‚einfaches, Instrument zu erfinden, 
um sowohl.in ‚der Receptur als. auch, in Kran- 
kenstuben. ‚von. verordneten. Arzneien: ‚nicht, ‚al- 
lein: immer gleich grosse,, sondern ‚auch eine ge- 
wünschte Anzahl. von Tropfen leicht und sicher 
abtheilen zu können, und es ist ihm dieses of- 
fenbar in, einer Art geglückt,, dass;das Instru- 
ment, allgemein in, Anwendung gezogen zu :wer- 
den verdient, indem ‚es, etwa, nur. 1/,.Gr. kostet 
und daher:;.den. verordneten.. Tropfen in. der, nach- 
her anzuführenden. ‚Axt, für ‚die, ; Krankenstuben 
beigegeben. und. ‚aus, diesen: ‚auch, ; wieder zurück- 
geliefert; ; werden. kann... w 

‚Das Instrument, ni: eben. so a mit, einer 
Burette ; für, maassanalylische Bestimmungen als 
auch mit. einem ‚Stichheber, ‚mit, dem; man, Wein 


dureh ‚das, Spundloch,,der, ‚Eässer. ‚heranfhalt und 


durch das untere vermengte, Ende, ausfliessen 
lässt, verglichen werden. Es wird aus einer 
eylindrischen Glasröhre verfertigt,. deren, Dicke so 
beschaffen ‚ist, ‚dass, man. sie, leicht, dicht i in, einen 
durchlöcherten Kork schieben "kann; ‚womit ein 
Standgefäss oder ein Medieinglas mit Tropfen 
verschlossen werden soll. Das Rohr ist & bis 
5 Zoll.lang, oben mit einem abgerundeten Rande 
versehen. um mit einem Kork verschlossen wer- 
den, zu «könneny ‚und, ‚unfen ‚Zu. ‚einen ‚allmälig 
enger werdenden. Spitze, ausgezögen., die man 
iäieh dem  Abstutzen ein“ wenia” triehterförmie 
nach aussen, ‚erweitert und, an, „dem, Rande vor 
der Lampe glatt geblasen hat. Auf diese Aus- 
flussspitze. ‚kommt. nun alles; an „.„.indem ‚sie so 
beschaffen sein. ;muss,: dass wenn die. ‚Röhre „ ‚mit 
Seesihirken ‚Wasser, ‚gefüllt mOrsOR, ist Lu man 
von der, ‚oberen, ‚Delinung” m ‚die, hr = 
fliessen ‚lässt, ;m nicht „allein, ‚Tropfen ;, gebildet. wer- 
den,.woyon, jeder, genau.;1 Gran. wägt , ‚sondern 
dieselben, ‚auch ; so; lane gsam, abfallen,: dass ‚man 
sie ‚bequem. richtig, ‚zählen, ‚kann „, wiewohl,, ‚die 
Sehnelligkeit, des, Ahfallens, auch mit dem Finger 
am oberen Iinde beliebigr ‚v erlangsaut, werden 
kann. Ein geübter Glashlüser kann. eine, ‚solche 
Röhre. in, Zeit, :von ‚6 „Minuten hergehonppllen 
sie, mit, den. Tropfen, in die, spe EEE 

dieinglas. ‚verstopft, wird, ‚soweit, = Ze Aus; 
fussspitze „durch;, hie , ‚Tropfen- Ntznei, bis, ‚nahe 
auf, den Boden. derselben , reicht, und ‚alles, ‚er; 


scheint ‚abgesehlossen,, Es, ist dann. lejeht, ‚ein- 
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"zuschen s dass wenn von der Arznei eine” 'be- 
stimmte Anzahl''von Tropfen für den Patienten 
'abgethieilt werden 'soll, "man den "oberen ' Körk 
aus’ der Röhre abzieht, ‘die Oeffnung mit‘ dem 
Finger verschliesst‘ Kinder nun a Rich re 
Kork aus der Mündung des Medieinglases her- 
vorzieht, worauf beim "Lüften des Fingers. die 
in dem unteren "Theile der Röhre stehende Flüs- 
'sigkeit durahı die Yegulirte Spitze abtröpft, ‘und 
ist die bestimmte Anzahl von Tropfen abgefal- 
len, #0 wird das’ Medieinglas wieder mit der 
Röhre durch ihren Kork und diese oben mit 
ihrem Kork verschlossen, eine Handhabung, die. 
wie Mann sich ausdrückt, selbst von einem 
Kinde EN werden kanin. 


Es ist hie! dass ihnen wirt diesen! Tnerkn.. 


ment vom Wasser 'sehr leicht gleich grosse und 
gleich schwere , 'wie auch on jeder anderen 
Flüssigkeit gleich grosse "Tropfen erhält, dass 
aber diese tetzteikn, je nachdem die Pitisergkeit 
specifisch leichter oder‘ schwerer ist‘, 'entspre- 
chend weniger oder mehr im Gewicht betragen, 
und will man 'von solchen anderen Flüssigkeiten 
gleich grosse Tropfen haben, deren jeder auch 
genau 1 Gran wägt. so müssen speeiell für sie 
alle die Auistusäspitzen entsprechend weiter oder 
enger "hergestellt werden. | 


Jedenfalls sind lene Tropfröhren einfacher, 
billiger und allgemeiner'anwendbar, wie Salte 
ron’s Tropfenzähler. | 

& 


B. Pharmacie der unorganischen Körper. 


Elektronegative Grundstoffe und deren 
‚Verbindungen unter ‚sich. 


1. 


Arsenicum. Arsenik. 


Acidum arsenieicum. Ob die Arseniksäure 
beim Erhitzen mit Salzsäure im Ueberschuss 
durch ‘die letztere mit weggeführt werden könne, 
was bei der Methode von Fresenius und 
Babo zur Zerstörung organischer Massen mit 
Salzsäure und chlörsaurem Kali für die Aufsuch- 
ung von Arsenik darin häufig als bedenklich 
ausgesprochen aber niemals factisch festgestellt 
worden ist, kann nach den folgenden Resultaten 
einer speciellen Prüfung von Fresenius (Zeit- 
schrift für analyt. Chemie I, 448) ‚richtig hi: 
urtheilt werden. 

Wird 1 Theil Salzsäure von 1 13 eich! 
Gewicht mit 2 'Theilen "Wasser verdünnt und 
dann mit einem Zusatz von Arseniksäure” ge- 
kocht, so verflüchtigt sich mit den weggehenden 
Dämpfen kein Arsenik, so bald aber die Salz- 
säure durch das Köche die Hälfte des’ zuge- 
setzten Wassers verloren, und sie also die Stärke 
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‘einer "Mischung ‘von "gleichen * Gewichtstheilen 
Salzsäure an 1,12 nd Wasser "erlangt hat, 'als- 
dann’ degimt die» Arseniksäure "sich spurweise 
mit den Dämpfen’ zu verflüchtigen. Bei’ den 'ge- 
richtliehen Untersuchungen ist‘ es 'also 'erforder- 
lich, stets dafür zu sorgen, dass die’ zugesetzte 
Salzsäure nicht mehr als: ei; von der im Ganzen 
vorhandenen Flüssigkeit /beträgt und dass das 
beim Kochen 'weggehende Wasser immer’ wieder 
ersetzt wird, um: nun sicher zu sein, ‚dass man 
keinen Ars verliert. 

‘Wurden ferner 10 Grammen'krystallisirtes 
arseniksaures Natron mit" 100 Grammen"Salz- 
säure von 1,12 specif. Gewicht destillirt, bis 
58 Grammen übergegangen waren, so konnten 
aus diesem Destillat nur 0; 0643 Grammen Schwe- 
felarsenik (demnach von dem überhaupt vorhan- 
denen Arsenik nur 0,14 Proc.) abgeschieden er- 
halten werden. Wen also auch eine starke 
Salzsäure angewandt, wird, so ‚ist, der Verlust 
doch nur ein sehr unbedcutender ‚(diesen zu ver- 
nachlissigen dürfte aber doch wohl ‚nicht zu 
rathen sein, namentlich wenn die organischen 
Massen selbst nur geringe Mengen von Arsenik 
enthalten, ‚was ‚man "vorlier nicht ‚wissen, ‚kann). 


ei "Natron arsenicicum. In No. 17 der Zeit- 
ung ..des Nordd., ‚ Apotheker-V ercins ‚von 1863 
wird der 

Liquor 3. Aqua s. Solutio arsenicalis Pearsöni 
wieder in Erinnerung gebracht und bemerkt, dass er 
eine Lösung von I Theil krystallisirtem arsenik- 
sauren Natron. in, 480 Theilen Wasser sei. Diese 
Vorschrift ‚berichtigt Ha ger '(Pharmae. Central- 
halle IV..885), indem er anführt, dass aller- 
dings ‚deutsche Schriftsteller ‚ein "solches Verhält- 
niss angenommen hätten (man findet es nameht- 
lich auch in Geigers „Pharmacopdea univer- 
salis II, 520° und in der ‚„Pharmaecopoea uni- 
versalis. Weimar; 1845 $.,336°), dass aber in 
Frankreich und in Belgien, wo dieser Liquor 
am meisten gebraucht‘ werde, andere Verhält- 
nisse befolgt würden,‘ nämlich] Theil krystal- 
lisirtes 'arseniksaures Natron nach '’dem' Franz, 
Codex mit’ 620 und nach der bel£. 'Phärmacopoe 
mit 600 "Theilen Wasser. Bei’einem so giftigen 
Arzneimittel‘ ist diese grosse Verschiedenheit 'na- 
türlich sehr wohl'zu ‚beachten, und’ würden‘ sich 
also "unsere deutschen Apotheker mit den Aerzten, 
die es anordnen sollten , erst Ken; darüber 'zu 
verständigen haben. ir 


'stibiam. "Andimon. ai At 
Prüfung‘ ja Hapsinlonpelepähate ungen An 
senik. In einer sehr ‘umständlich verfassten Ab- 
handlung legt Rieckher (N: Jahrbuch für 
Pharma. XIX, 302 und 3452349) die 
Resultate einer "kxpendenteflen’ Erforschung der 
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über ‚die . Aufsuchung, und, Constatirung, ‚von. Ar-, 
senik ji in den verschiedenen \ntimonpräparaten,vor- 
geschlagenen Methoden vor, ‚angestellt, um..die 
beste davon für.die PRaRmIgeHtisphgt Eraser zit 
erkennen und, zu empfehlen... + ir Ei 
‚In. Folge ‚seiner Versuche: erklärt Rie he er 
nun die Methode von Hofmann (Jahresb.. XX) 
für! eben‘ so "practisch . alsı' sicher.» Dieselbe 
besteht bekanntlich darin, dass man:die'verschie- 
denen. Antimonpräparate in. eine geeignete Form 
und diese; dann in’ einen: mit Zink und Sälzsäure 
beschickten und in Thätigkeit:befindlichenM arsh'- 
schen :Apparat bringt... Enthalten sie nun’ Ar- 
senik „ so: entsteht ausser - Antimonwasserstoff 
auch Arsenikwasserstoff, deren gasförmiges 'Ge- 
misch man in eine kalte ‚Lösung‘ von salpeßer- 


saurem. Silberoxyd leitet. Nach‘; F 
SbH3 _ÄsH si AsH3 | u. Bugs 
Eh ill ra Jg 
3A8, 


erhält man dann. ‚unter Abscheidung ‚von nAnılas 
monsilber und metallischem Silber, eine Flüssig- 
keit, welche nach dem Abfiltriren das aufzußn- 
dende Arsenik als arsenige. Säure neben vieler 
freier Salpetersäure und .überschüssigem. salpeter- 
sauren Silberoxyd enthält Die Prüfung. verlangt 
also die geeignete | 


1): Vorbereitung. der ‚Antimonpräparate für 
das Einbringen :in. den. Marsh’schen. Apparat; 
Die Verbindungen des Antimons mit Chlor: kön- 
nen ı direct, ı wiewohl nach zweckmässiger, Ver- 
setzung ‚mit.!Weinsäure ‚und: ‚Verdünnung mit 
Wasser angewendet werden ; die Antimonoxyde 
ebenfalls, . aber; nach dem ‚Auflösen in. Salzsäure; 
Versetzen.. mit Weinsäure und. Verdünnen.- mit 
Wasser (in, beiden Füllen ‚ist aber wohl.zu be- 
achten, ‚dass. die Flüssigkeiten ‚freie. Salzsäure 


enthalten, und daher; nur nach) und|,nach, in (den. 


Apparat: gebracht werden müssen, um; durch'sie 
keine ‚zu starke, Gasentwicklung  hervorzurufen. 
Brechweinstein, wird, dazu bloss in: Wasser .auf- 
gelöst... Die Verbindungen:.des Antimons mit Schwe- 
fel. (Goldschwefel, Antimonium cerudum ,.Kermes 
minerale ‚, etc.) ‚müssen, dazu. erst: vom. Schwefel 
befreit oder‘ dieser Bestandtheil in. Schwefelsäure 
und.,das, Antimon derselben, in ‚eine ‚Lösung von; 
Chlorantimon.. verwandelt. werden, .. ‚Zu, diesem 
Endzweck löst man 1 ‚bis 2:Drachmen von,’ dem, 
Präparat ‚mit ‚aller Vorsicht ‚in ‚2-3 Unzen Salz. 
säure von: 1,12. auf, entfernt ‚den von. höheren: 
Sehweflungsstufen  sich,, dabei , ausscheidenden 
Schwefel, setzt etwas’Weinsäure hinzu und ver- 
dünnt mit. Wasser, ‚oder. (was. jedenfalls: sicherer 
ist, .da sich. „Schwefelarsenik ‚der: Lösung : im 
Salzsäure. entziehen kann) ‚man; behandelt 1 .bis 
2 Drachmen von;dem Präparat mit, eben.,se vieler 
Salzsäure unter „Zusatz ,vomy'/g bis, 1. Drachme 
chlorsaurem..Kali. ‚.Die, erzielte, und,,;von. etwa 
ausgeschicdenem Schwefel; ‚befreite |, Flüssigkeit: 
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muss ‚dann aber; durch.'Verdunsten.' ‚vollständig 
von Chlor. und »Säurestufen ‚des, Chlors ‚befreit‘ 
werden ‚. ‚bevor, man : sie. ‚mit Weinsäure, versetzt: 
und mit-Wasser verdünnt. 0... 

‚Nachdem dann : diese Lösungen; allmälig in 
de thätigen Marsh’schen Apparat gebracht 
worden sind und man darauf die Gasentwickel- 
ung noch 20 bis 25 Minuten lang hat fortgehen 
lassen, kommt.dier.. 5 «- 

2). Prüfung der vom Beier, ete. ab- 
filtrirten Flüssigkeit, in ‚welche man. ..das' Gas 
sorgfältig hat. .einströmen ‚lassen, ‚auf: Arsenik 
an.die ‚Reihe, ‚was. natürlich: auf mehrfache und! 
bekannte, ‚Weise, geschehen. .kann und worüber. 
Rieckher'gerade, deshalb. wohl keine genauere 
Anweisung, ertheilt, ‚ als. ‚dass ‚er: die bekannten 
Reactionen. mit- der:Solutio.-arsenicalis Fowl: auf 
ihre.Empfindlickeit gegen! arsenige Säure geprüft 
hat: und darüber ‚angibt „dass: Schwefelwasser- 
stofk: und salpetersaures Silberoxyd mit: vorsichtig 
zugefügtem: Ammoniak die‘ empfindlichsten’Reac- 
tionen «‚gebei,' indem man’. durch den ersteren 
noch !/ry und durch das: letztere 1/,,. Gran.'ar« 
seniger: Säure sicher, nachweisen kann.’ Weniger 
empfindlich ‚(ist die, Fällung! von ‚Sch eel’schem 
Grün, und die Kupferprobe Bach, Reinsch Er. 
resbericht -AXX). 

‚Allein '.diese Reaetionen un ‚sich. nicht SO- 
Kun direct mit oder |‚Silber-haltigen und «durch 
Dalpetersäure ;sehri»sauren,'Fiüssigkeit anstellen, 
und |;höchstens:'künnte ‚es: in ‚den Fällen, wo‘ viel 
arsenige ‚Säure vorhanden... .wohl: gelingen; mit 
Ammoniak. arsenigsaures: Silberoxyd!-auszufällen: 
Fällt man das. Silber: vorsichtig: durch. Salzsäure 
und ‚verdunstet::man die, filtrirte) Flüssigkeit, so; 
muss durch die Salpetersäure gebildetesArsenik- 
säure \zurückbleiben, . die :allerdings durch Kochen 
mit Iischwefliger Säure zu ‚arseniger Säure redu- 
eirt und: dann: durch »Schwefelwasserstoff -ausge- 
fällt werden: kann ‚» tum» so. nach ‚dem Schwefel- 
arsenik' den Gehalt 'an.)Arsenik‘ festzustellen. 
Auch. kann (die durch Salzsäure“ von‘ Silber. und 
durch Verdunsten! ’mit« einem geringen: Zusatz: 
von: Schwefelsäure völlig. von: Salpetersäure be- 
freite.; Flüssigkeit :in»ieinem: Marsh’schen‘ Ap- 
parate‘.den’ Arsenikproben unterworfen werden, 
namentlichi»wenn :es' sich‘ um Auffindung sehr 
geringer Mengen von Arsenik und um keine quan- 
tee Bestimmung heigelherbn handelt etc. ein 

Rankaıhı stibialuss, Eine, ERRRETENE List 
ung;von,Brechweinsteins gibt, wieQ1l aus (Pharm. 
Zeitschrift. für Russland 1862 No..12) gefunden 
hat!, 5; mit Bisenchlorid »nur eine gelbe Färbung, 
dagegen. eine verdünnte-Lösung damit einen: fast: 
wie „Chromgelbicitronengelben: Niedeischlag, ‚der 
sich. im: überschüssigen Eisenchlorid wieder auf- 
löst; Der, Niederschlag enthält die Bestandtheile 
für!Algarotlıpulveriund.hat: dieses.die gelbe Farbe 
voraufgenommenen Eisenchlorid, auch ist ihm’ ein 
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wenig "Brechweinstein ’beigemengt. ' Bleibt der‘ 
Niederschlag ‚längere ' Zeit in’der Flüssigkeit lie? 
gen, 's0' wird er soft, "namentlich: wenn ein Ueber» 
schuss von Eisenchloridsöhon? etwas’ "von" ihm’ 
wieder ug ... BR RREBENN. und‘ »dürch- 
MEN. il wguädı 
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Carbonicum, „az 

DAeidun ewrbörnskeim, Bekänntlich besitzt das 
Kohlensäuregasj’-welches"aus‘Kreide, gewöhn- 
lichen: Kalksteiuens und!‘ Dolomiten ‚dureh Säure 
entwickelt wird j'eihen'"zwar schwachen)‘ aber 
doch ‘bestimmt ausgesprochenen“widrigen‘ soge- 
nannten 'Thongeruch," der: ‚weder ‚dureh Waschen 
mit Wasser, noch". ‘sonst auf" praetische Weise 
davon entfernt ‘werden: kann, und'dass' Mineral- 
wasserfabrikanten” "dazu. den immer seltener’ und 
kostbarer‘ werdenden’ Mägnesit verwenden müs: 
sen. Reinsch a Jahrbi der agieren ER 


kn dass. jene! fee ne dad 
billig ah habenden Materialien''ein ganz’ geruch- 
loses'- und ‘! rein schmeckendes’ Köhlensäuregas 
liefern,  wenn>man’sie einer Hitze/aussetzt,- durch 
welche alle organischen Stoffe, welche‘jene Uebel- 
stände begründen; ‚darin! zerstört "werden, /aber 
so wenig'wiemöglieh’Kohlensäure daraus aus+ 
getrieben. 'Nämenilich‘ 'empfiehlt Reinsch' num 
den Magnesia-reichen Dolomit in dieser Art dazw 
vorzubereiten und dann die»Kohlensäure "daraus: 
mit. Schwefelsäure: zu’ entwickeln'>=um 'aus'"der 
rückständigen' Flüssigkeit nach! Entfernung des 
ausgeschiedenen Gypses auch gewinnen‘ 
zu: können.sl ion innen 

Aqua Amnygdalarum amaradım dohemntrathe 
Ueber diese“schon' ‘so vielseitig "bearbeitete Prä- 
parat sind wiederum > mehrere,"'zumt Theil'sehr 
gründliche und umfangreiche. Forschungen’ von 
eg ‘(Archiv der«Phärtnae. OK IVy188 

59 und“ CXVL:-41), von Ob enkindet 
Kor ‚Jahrbuch ‘der PharmaeiıK IX,-81-=87)) und 
von Peltz> (Pharmae; Zettschriftöiftit> Russland 
N; 498) angestellt‘ und“'deren Resultate ' mitge- 
theilt: worden; hauptsächlich (in"der’ Absicht un“ 
ternommen; um. die Ursachen "aufzufinden im! 
Folge) welcher dieses 'so'” wichtige Präparat.'bei 
verschiedenen‘ und "sorgfältig: ausgeführten‘ 'Be- 
reitungen doch immer von ungleicher Stärke und 
Klarheiterhalten> wird und um! also jene! Ur- 
sachen ' dabei |Werineidefi 3zu  können.>>Die: Gren. 
zen)idieses “Berichts. "gestatten “mir "nicht; >aus- 
führlieh: darüber zwöreferiren;oumd'hebe ich’ dahier' 
nur! einige der»wichtigeren' Resultatesdaraus©her-' 
vor, ‚indem:säch“ das’ Weitere'irder‘Nachlese "in 
den: Abhandiüngen selbst oder in’ 'meinem''grös- 
seren Berichte‘ überlasse: Die-gründlichste und: 
umfangreichste Arbeit ist’/offenbar’ die von Feld: 
haus;!: und! werde» ichYdessen Angaben >im'Fol- 
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>) in» deh; bitteren! ‚Mundein dich den Einflüss'von 
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genden zum’ '‚Ausgangspünkt” nehinien, indem ich 
daran’ eriimere, dass‘ das'Bittermändelwasser eine 
hösung' von’ blausanrem Bittermändelöl”— C1# 
420% 42 HCy in’ Wässer| ist, ünd dass dieser 
Körper bei der Bereitüng ung dem‘ Anygdalin 
Kdieid- entsteht: as nlo H aov sbulmiZ sih 

Die lallererste: Buch ganz!unvermeidliche Ur- 
une "ungleichen) Stärke liegt’ natürlich in 
dem nicht: immervgleichen':Gehalt an Amygdalin 
in: den Mandeln; ällein: wie: schon «früher-Andere; 
haben; !auch » Peldhaus;!Olberländer:und 
Pelz, gefunden, /dass die.davon abhängige Dif- 
ferenz, «wenn. man. sonst:inur 'gute'Mandeln Ver- 
wendet „keine: solche Bedeutung‘ hat wie dag 
Präpatat bisher:befünlen' worden ist, und muss 
daher die Ursache davomsim der: Bereitungsweise 1 
gesucht werden ,‚ namentlich. also in der, ‚Zeit, 
wie lahge-män die Mandelmässe mit "Waäser 
für die\ Verwandlung: des Aniygdalins vor> der 
Destillation maceriren lässt in der Art, wie und 
in welchen 'Gefässen Zur RL "anderer 
Processe und Verluste” die Destillation i,ansgefühet 
wird 

"Ih der &rstereh "Bezichühe iät es eine” "be- 
Ka "Thätsache, dass 'ieder chemische „Process 
eine gewisse Zeit zur Vollendung‘ haben „muss, 
und in Betreff der Verwandlung A Amygdalins 
war man bisher ziemlich allgeme‘ zu d 3 Udher- 
zeugung‘ gekommen) dass‘ ie 'Mandelmasse vör 
der ‚Destillation ’6°bis'12 Stunden’ lang” ’ mate- 
riren müsse, tun’ äber' fordert’ Ferahauh dazu 
eine Zeit 'von' 'wenigstens’ '24° Stunden, indem’ er 
auch" noch''nicht‘ die letzten Reste 'von Amiyg- 
dalin "verwändelt ‚gefunden 'zu'' haben angibt, 
während Pieltz nach dem Ahrühren' der’Mändel: 
masse \mit Wasser eine" sofortige’ 'Destillation"äm 
zweckmässigsten gefunden” 'haben will’ und "din 
gend empfiehll." ' Ueber sölche Differenzen’ kan 
natürlich’ nur die Beschäffenheit ind’ Stärke’ ‚des 
erhaltenen Wassers " entscheiden”; welche 'von 
Allen ziemlich‘ gleieh angegeben werden) 'wofern 
bei: der Prüfune keine Fehler begangen "worden: 
sind "was' Alles in’ meinem grösseren ‚Bericht 
specieib ausgeführt’ vörgelest“ worden’ ist.’  Atich 
sind’ darin! SAusführehn lie Umstände’ tür) ‚eine 
ia. &, 'Destillätronsweise’ imitgetheilt' worden." 

’Feldha us''hat’ ferner sefnnden‘, dass‘ sich 
das) Amygdalin dürch- den Tomfkiss‘ von Emülsin 
zwär in bekannter "W eise”in Traubenzucker md 
in’ plausaures"Bitterinandelöl” verwandelt, Häss 
sichäber stets wenigstens "etwäß' 'von ‚dene etz? 
teren und datin umso mehr," je “üngesehickter 
die-DestiNätion \äisgeführt wird. "weiter'in freies 
BitterränidklöP kind innere Bläusküke #paltet, 
dass letztere (theils “durch 'Verflüchtigüng‘ verloren 
gehen Kaniv; ’ während ein "anderer "Theilvon 
dem’ übehgchenden‘ "Wasser saufgenommen’wird, 
während” ein dritter Theib hit - Wähser.isn An. 
moniak-fund: in Ameisätre?) ÜDGRERESUR NEIN 
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‚sieh mit einem, ‚vierten, ‚Theil, d ier...freien, ‚Blau- _ 
aayr“, in: ei yanamın Brlym, ‚verwandelt ‚|, was; ‚yon 


EB überg ehenden ee aufgenom- 
‚nen wird und ‚dessen, ımoniak ı mit ydem. freien 
Bittermandelöl , as Hy Irobenzamid,, hervorbringt, 
A an, itermandelwasser,, ‚die, bekannte 

ehige TV umso mehr, erfährt, ‚alsı; (reie 

u nie di de Destillation verwandelt . wor- 
den - War, F eldhaus; räth daher, allemal zwei 
Unz € en, des frisch destillirten. und ‚noch ‚ganz! -un- 
en Wassers mit. ,L Tropfen ‚verdünnter 
Schwefelsäure zu versetzen, welche ‚dann, mit 
dem Cyanamınonium schwefelsaures |; Ammoniak 
und freie Blausäure, bildet, in Folge ; ‚dessen | dann 
kein Hydrobenzamid ‚gebildet, werden. kanı amd 
das ‚Wasser, wie..er, ‚sich durch Versuche, über- 
zeugte,, unbeg grenzt lange klar. und, unyerändert 
bleibt. Kaum sollte man denken, «dass, Aerzte 
gegen ‚einen, solchen, gewiss Kein ‚Bedeutung 
habenden Zusatz ‚yon Schwefelsäure protestiren 
werden. 


ıb Bei der. genauen Aulaleee eines rind oki ade 
in jeder - Beziehung mit "aller, Sorgfalt .darge- 
stellten Bittermandelwassers bekam 'Feldhaus 
folgende Bestandtheile: nach Procenten :: 


Blausaures Bittermandelöl 0,6848 
Freies 3 OTTBH 
Freie‘ Blauslüre: 2ER» RIELEI 
Cyanammonium . . . ...0,0185° 
-»Wassersund‘'Alkohol '. ..99,1672 


" Ein‘Resultat, welches, wenn es auch. bei 
ten neuen Berähtinge" nicht genau eben so 
erhälten werden sollte, doch immer 'als’eine allge- 
meine Norm’ für die Art der Bestandtheile und 
deren relativen Gewiechtsmengen gelten. kann. 
Dass das Cyanammonium’ nur 'kurze Zeit darin 
bleibt, ist schon angeführt worden. 


Feldhaus hat ferner. nachgewiesen , dass 
Blausäure und Bittermandelöl , einmal getrennt, 
eben so ‚wenig wieder in Vehimng treten, als 
man aus en ‚in anderer Wale bereitet 
direct eine "Verbindung. herstellen kann. Das 

wahre, ‚blausaure ‚Bittsrmandelöl „sReHENE, ‚359 

Me zusammen ireffen , wie olchee bei ja 
Verwandlung ‚des Amygdalins durch Emulsin der 
Fall ist. 

| ‚Durch V ermischen.: eines zu eur Ama id Bitter- 
‚mandelwassers. mit Blausäure kann ‚man. ..daher 
Hassan aler dr Zusatz befindet sich dann „seiner 
ganzen, ‚Quantität nach frei, . also ganz; anders 
darin,..wie ‚in. dem ‚aus. Mandeln bereiteten. Was- 
ser. Ein.zu:schwach ‚erhaltenes ‚Wasser, kann 
also in „zu. billigender Weise; nur, dureli., Vier- 
mischen ‚mit, einem ‚zu ‚stark. ausgefallenen. Was- 
ser bis zu. dem. (ehalt au. Blausäure  anwend- 
bar. gemacht ‚werden 2. weichen Rinzmasepansn 


fordern, Or ee. zul 
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„Aus demselben. Grunde.kannı man auch. durch 
Kunden von Bittermandelöl "und:,‚Blausäure. im 
Wasser kein künstliches Bittermandelwasser her- 
stellen, ‚wie solches in! der..letzten- Zeit zuri con- 
stanten Beschaffenheit (Jahresber.. X X ,.und .XXp) 
häufig. vorgeschlagen, wordem ist, ‚weil dann'beide 
‚Bestandtheile wollen, re Im) ‚der 
Lösung,sind. I. «0: }ei 
so», Endlich hat heldllaus skin, ale ll 
von. Wöhl er vorgeschlagene; künstlich ‚herge- 
stellte :Bittermandelwasser (Jahresbericht «TV )) 
weder«gleich' noch nach längerer Zeit die Be- 
deutung hatmnd.drlangt, welche theoretisch’ dafür 
aufgestellt worderm war, und:ıdass. Aerzte in ihren 
Beobachtungen «wohl Recht haben; :'dass«!es '&ich 
so,lwien das ıdestillirte ‚Wasser 'wirke, kurz, dann 
es.'eben so "wenig, wieidieses eine: 'gleichmässige 
Dieherheit distähres ganz algesehen' von Kost- 
barkeit und anderen» '-bekänntens Üebelständen. 


pi 23 523 


ANoAJT2IAI 


2. Electropositive Griindstot (Metalle und 
alte ie Ve erbindungen. 


| kann, r ‚Haftum. 

Kali, nitricum. Vom Kalisalpeter hat Jan- 
dous (Zeitschrift: ‚des Oesterr. Apothekervereins 
T, 274) aus dem Handel. eine ‘Portion bezogen, 
weiche eine Menge verwitternder Krystalle, beige- 
menet enthielt, die sich hei genauerer Prüfung 
als kefifähsäufeg Natrom erwiesen, Diese Bei- 
mischtng , welche etwa 30 Procent betrug, ist 
meines Wissens noch ‚nicht dagewesen. nn 

Kali chromieum. Ueber die giftigen Wirk- 
ungen des gelben ‚chromsauren. Kalis (KÜr—_2) 
bietet ‚eine! Mittheilung von Neese (Archiv -der 
Pharmae:: CX1Il, 219) seinen «neuen: Beleg. dar. 
Der Professor. der: V eterinärwissenschaft Poro 
ch o.w. zu !Chartow Jin „der slobodschen: Ukraine 
hatte. eines Abends anstatt einer ‚öfter: zu "neh: 
men gewohnten: Portion Glaübersalz eine Portion 
(wie gross?) gelbes: chromsaures Kali verschluckt 
und war trotz ärztlicher, Hülfe’- schon’ nach 12 
Stunden eine Leiche. 


Als Gegengift, gegen ‚Chromsäure empfiehlt 
Frederking (Pharmae. Zeitschrift für Russ- 
land. I, 275). organische. ‚Körper;, welche‘ die 
Säure ‚zu ‚redueiren. vermögen, „wie, 2: B. Zucker; 
Alkohol, organische. Säuren ete., Löst..man z.B, 
1 ‚Theil: ı neutrales ı.chromsaures, Kali,...2 Theile 
Weinsäure » und „4. Theile Zueker, in 8. Theile 
Wasser ,!, so enthält, ‚die Flüssigkeit schon nach 
13/, Minute _ keine. Chromsäure - mehr, sondern 
unter Iintwicklung von’Koblensäure jentstandenes 
weinsaures Chromoxyd-Kali, ‚yon. dem. ‚er ,an- 


nimmt ,,.dass ‚es»nicht giftig sei, »was.er jedoch 
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Aerzten durch‘ PURE ENEERT MEREPORR. Bu 
zustellen ROBIEBR.. u. vB £: 
©» Kali bilartarierimy Unter‘ der Leitung von 
Vogel hat Falk (Buchn. Repert. XI, 383) 
in : dem rohen. Weinstein einen “Gehalt an 
‘Ammoniak gesucht‘ ünd auch gefunden. ' Dasselbe 
ist sowohl in dem weissen als rothen’rohen 
Weinstein enthalten, aber in: dem (gereinigten 
Weinstein  (Crystalli Tartari) »war ; keine’ Spur 
davon : zu.»erkennen. In einem rothen rohen 
Weinstein ‚bestimmte er ‚den Gehalt quantitativ 
und er fand: denselben = 0,012  Procent (dieses 
Ammoniak ist, wenn es. darin: vorkommt, doch 
wohl als weinsaures Ammoniumoxyd = AH! —- 
C+H'03. vorhanden, und von: diesem Salz würde 
der untersuchte:'rohe Weinstein dann 0,065 Pro- 
cent‘ enthalten).» ‚Falk räumt jedoch ein, »dass 
in: anderen rohen 'Weinsteinproben der Gehalt 
auch grösser und auch geringer sein künne. 
Wie durchaus nothwendig die Prüfung aller, 
auch der : gewöhnlichsten , eingekauften. Arznei- 
mittel vor der Aufnahme, und de Gebrauch in 
Apotheken ist, - beweist nicht leicht ein Fall 


EIER: 


Me Aus .einer Keane in der Schweiz. war 
wiederholt ein von einem Materialisten bezogener 

Tartarus depuratus. pulveratus dispensirt 
worden, .der jedes Mal ein Erbrechen hervorge- 
rufen hatte, in Folge dessen ihn der. Arzt durch 
den Apotheker Kofler untersuchen liess,, und 
erkannte dieser darin..ein Gemisch nach .Pro- 


centen von 
Reinem Weinstein 27,8431, 
Brechweinstein  . . 68,2089, 
RE a een RO 
Eisen‘) „suy va ti2Spurem: | | 
Das Object : war‘.also ein sehr ' kalkhaltiger 


Weinstein ' mit so vielem Brechweinstein''ver- 
mischt, ‘dass man ’es ‘auch für einen mit Wein- 
stein 'verfälschten Brechweinstein ‘rechnen kann. 
Da wegen des sehr ungleichen‘ Preises "hier ge- 
wiss keine absichtliche Verfälschung angenommen 
werden: kann, so liegt doch‘ offenbar- eine a 
strafbare Sorglosigkeit vor. bu 


Natrium. Natriuan. 

, Neon chöleiriidum: Unter’ diesem Namen 
ist bekanntlich "ein "amorphes und "nicht 'ganz 
reines’ Gemisch von’ vielem glyeocholsauren ah 
wenig taurocholsaurem Natron in ‘Gebrauch 
gekommen, welches 'aus frischer Ochsengalle 
auf die Weise hergestellt werden’ soll, dass man 
dieselbe bis zur ‘Hälfte verdunstet, den Rück- 
stand mit gleichviel Alkohol vermischt das Aus! 
geschiedene ‘abfiltrirt, das. “Filtrat mit‘ reiner 
Thierkohle  entfärbt , 'filtrirt , "zum 'Syrup ver: 
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dunstet, ‘diesen mit Aether auszieht und den 
Rückstähd- zur‘ "Trockne verdunstet. Unter dem 
Nanien' a 

"Fe Tauri depuratum siccum hät die 


neueste Preuss. Pharmäacopoe ein ähnliches Prä- 
parat’ aufgenommen, bei dessen Bereitung man die 
frische Galle nicht erst abdunsten, sondern” direct 
mit‘ gleichviel 90procentigem Alkohol ausfällen, 
und zuletzt nach der Behandlung mit Kohle 
nach einer gewissen Verlunstung, nicht mit 
Aether behandeln, sondern sogleich zur Trockne 
verdunsten soll. 

Nach Hager (Pharmae. Centralhalle IV, 940) 
ist dieses Prabädat ein gelblich weisses und 
sehr hygroscopisches, anfangs süsslich und dann 
anlıaltend bitter schmeckendes Pulver, welches 
sich leicht in Wasser und in Aether mit schwach 
gelblicher Farbe löst. Die Lösung in Wasser 
schäumt beim ‘Schütteln stark und färbt sich 
purpurroth, wenn man sie mit Zucker vermischt 
und dann concentrirte Schwefelsäure im Ueber- 
schuss dazu setzt: ‘Ohne’ den Zucker wird die 
Lösung durch‘ die Schwefelsäure‘ nur ERLHR 

weiss gefällt. 

Nach‘ Hager soll‘ ferner "dieses Prapakil 
mit Gummi, Dexiritz Zucker, Milchzucker und 
Salzen, (namentlich Chlornatrium) verfälscht vor- 
kommen ;können, zu deren WERNE NEN er Fol- 
gendes angibt: 

In.einer. mit der 20fachen Menge eines Ge- 
misches gleicher Volumina anhydrischen und 
höchst ‚rectificirten Alkohols durch: -Schütteln. be- 
wirkten Lösung bleiben ‚jene Stoffe, meist unge- 
löst zurück. Beim  Versetzen .der Lösung im 
Wasser mit 1/, „ihres . Volums, concentrirter 
Schwefelsäure tritt bei Gegenwart ‚von Gummi 
die purpurfarbige. Reaetion erst, (nach: einigen 
Augenblicken und auch dann nur wenig intensiv 


auf, bei Gegenwart von Milchzucker etwas 
früher, bei Gegenwart von Dextrin oder "Rohr- 
zucker aber BOErH, Sehüttelt man endlich 


das 'Pulverförmige Präparat mit Chloroform, so 
sammelt es sich darauf in der Ruhe wieder, an 
der Oberfläche desselben, während beigemischte 
Salze oder Zucker sieh dann in a ‚Chloro- 
form zu Boden setzen. 

Natron sylvino-nbietinicum ist eine Harz- 
seife, welche nach der „Zeitschrift des Öester- 
reichischen Apothekervereins I, 34“ aus kohlen- 
saurem Nätron und geptlvertem Fichtenharz auf 
die Weise bereitet wird, dass 'man 6 Unzen 
kohlensaures Natron im 9 Pfund Wasser 'auf- 
löst, die Lösung" zum Sieden erhitzt und vier 
Unden des’ Fichtenharzes in "kleinen "Portionen 
nach einander hineinträgt, dann die unter, Ent- 
wiekelung ' von’ Kohlensäuregas erzielte Lösung 
einkocht, bis ein Tropfen ‘der Lösung" auf einer 
kalten Fläche zu einer ziemlich festen 'Masse 
erstarrt, ‘Man bringt dann die Harzseifenmasse 
auf ein Colatorium, lässt die Lauge abtröpfen, 
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‘spült’'mehrere Male ‘mit Wasser’ nach und 'ver- 

wahrt' sie. LA ME b doududel, 
"Das Produet "ist "eine gelblich weisse 'und 
schmierige Masse, die’ durch den Einfluss ‘der 
Luft dunkler ünd fester wird, und "welche! mit 
Wasser bis auf einen geringen Rückstand eine 
Lösung ‘bildet, die beim Schütteln stark schäumt. 
Diese’Harzseife löst sich vollständig in Alkohol, 
riecht terpenthinartig und- schmeckt angenehm 
arömatisch, bitterlich und ‘etwas alkalisch. 


3 RER ATEEE 
Bi ahnen 


- Ainımoniurm. Ammonium. 


Ammonium phösphorieum, "Bekamntlich soll 
das in” medicinische | Anwendung‘ gekommene 
phosphorsaure Ammoniak die in Lösung alka- 
lisch reagirende, neutrale Verbindung = NH! = 
PH sein und hat:auch die Hannöversche 
‚Pharmacopoe dieses Salz aufgenommen und mit 
jener . Formel ‚bezeichnet, ‚aber. für die Bereitung 


“eine Vorschrift gegeben, ‚wonach nur zufällig das 


4 


neutrale, vorzugsweise aber das saure Salz = 
NH? $-4,,H oder !ein» Gemisch von beiden 
und auch das basische Salz = NH? —+P er- 
halten wird, daher sie auch’ selbst von dem er- 
haltenen Salz angibt, dass es in Lösung sauer 
reagire. 2 

"Man soll nämlich 3 Theile reiner Phosphor- 
säure von 1,130 specif. Gewicht mit 4 Theilen 
Ammoniakliquor von 0,960 oder mit so viel 
von diesem Liquor versetzen, dass die Flüssig- 
keit schwach alkalisch reagirt, und sie dann in 
gelinder Wärme verdunsten oder an einen tem- 
perirten Orte freiwillig verdunsten lassen. Ge- 
schieht nun die Sättigung der Phosphorsäure 
mit dem Ammoniakliquor gerade bis zur schwach 
alkalischen Reaction, so enthält die Flüssigkeit 
allerdings das neutrale Salz = „NH -P-+H, 


aber bei der Verdunstung geht mit dem Wasser 


fortwährend auch, Ammoniak ‚weg, so. dass das 
krystallisirende, Salz. im: - Wesentlichen nur ‚das 


sauren NH4.+ BP —.# sein. kann. -Setzt 
maänvaber, was die’ Vorschrift: frei stellt, 4: Theile 
Ammonjakliquor' zu den. 3, Theilen der :Phos- 
phorsäure, so enthält die Flüssigkeit ‘auf L:Atom 
Phosphorsäure 3. Atome Ammoniumoxyd | und 
etwa ı1/, Atom überschüssiges Ammoniak, ‚ausser 
dem letzteren also jedenfalls das basische Salz 
— ;„NH! -& BD, Beim Verdünsten in der Wärme 
würde auch sie fortwährend Ammoniak ent- 
wickeln und ebenfalls nur das saure Salz liefern. 
Allein da das basische Salz etwas schwer löslich 
ist, so scheidet sich schon aus der concentrirten 
Mischung von 3° Theilen 'Phosphorsäure und 
4 Theilen Ammoniak 'sehr bald ein gewisser 
Theil krystallinisch aus,"und' wollte man auch 


. diesen Theil vor "dem ' Verdunsten "aus "der 
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Flüssigkeit absondern "und trocknen lassen, so 
geht er dabei unter Entwickelüng von Ammoniak 
allerdings’ in das neutrale Salz’ über, aber je 
nach der Temperatur"und der Dätier des Ver- 
kehrs mit’ der Lutt ‘mehr oder weniger, und 
man erhält auch. daraus: immer nur'eim:unregel- 
mässiges Gemisch von dem:basischen' und dem 
neutralen Salz. | ee 

* Nachdem‘ Ha ger..'(Pharmac, -Centrälhälle 
IV, 738) diese Verhältnisse: ganz richtig und 
in der: Meinung. vorgestellt, dass. die: Verfasser 
der ‚Pharmacopoe‘ darüber: keine klaren Begriffe 
bekundet; hätten, gibt‘ier zu einer sichern Be- 
reitung des neutralen Salzes — „NH + pP FH 
die folgende Vorschrift: | 
_ Zunächst müss dazu ein stärkerer Ammoniak- 
liquor von 0,923 specif, Gewicht bereitet werden, 
der also doppelt so viel Ammoniak enthält, wie 
der offieinelle. Dann verdunstet man 10 Theile 
der, officiellen Phosphorsäure von 1,13 specit. 
Gewicht in einer‘ porcellanenen Schale bis zu 
5 Theilen, löst sie nach dem Erkalten in 30 
bis 40 Theilen 90procentigem Alkohol auf und 
setzt zu dieser Flüssigkeit 6 Theile von jenem 
doppelten Ammoniakliquor, wobei sich das ba- 


sische Salz = ;3NH1 — pP abscheidet. Nach 
mehrstündigem Stehen wird dasselbe abfiltrirt 
oder ‚abkolirt, abtropfen. gelassen, ausgepresst, 
auf. Papier ausgebreitet und. lose -mit Papier 
überdeckt 4 bis 6 Tage lang an. einem kaum 
lauwarmen. Orte, stehen gelassen, nun zerrieben 
und in, einer Porcellanschale bei + 30. bis 400 
völlig, ausgetrocknet. Das basische Salz hat 
dann, wie eine, damit, ‚ausgeführte Analyse von 
Hager auswies, gerade so viel Ammoniak. ver- 
loren, dass es genau das officielle neutrale Salz 
= ,;NN + PT H geworden ist. Dieses 
Salz :ist luftbeständig ‚'Tieeht nieht nach: Am- 
moniak, verliert, wenigstens innerhalb'3 Wochen 
der ‘Luft “ausgesetzt kein 'Ammoniak;und' seine 
Lösung reagirt alkalisch. 197. i 
Aber darum wird es doch gerathen sein, das- 
selbe gut verschlossen und an’ einem + 150 
nicht üübersteigenden Orte, aufzubewahren. 


Ammonium uricum. Das offieinell gewordene 
harnsaure, Ammüniak (Jahresb.; XI! 93). kann 
nach einer. neuen Untersuchung: von RL. Maly 
(Sitzungsber. der: K. RK. »Acad...der ! Wiss. zu 
Wien «XLVI. 322). über: »/die'. Verbindungen 
zwischen. ‚Harnsäure ; und! Ammoniak in ‚Folge 
der vworschriftsmässigen: Bereitung nur nach: der 
Formel NH? —- C1!0H4N40% &E H Zzusammen- 
gesetzt sein. ‘Ist, wie auch Maly annimnit, 
die Harnsäure eine zweibäsische Säure, 's6' be- 
trifft das Salz ein saures Salz, indem zu einem 
neutralen Salz das Wasseratom noch’ gegen ein 
Atom Ammoniumoxyd ausgewechselt sein müsste, 
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‚= 


was ‚aber ‚weder fallen ‚Bensch noeh „jetzt 


en. Umständen, = _ nur, ni 
‚Salz ‚erhielten.: Man: kann. ‚übrigens die, Harn- 
säure auch als eine einbasische Säure: und. dem- 
nach das Salz als''sein neutrales' NH 
G10HSN4O5, betrachten. 137: gmakın 


Dieses Salz bildet sich, wenn man vor- 
‚schriftsmässig eine Lösung‘ "ab Harmsäure in 
Kalilauge mit Salmiak fallt, worauf es nach dem 
Auswaschen nur ein 'weisses etwas'körniges, in 
Wasser 'nur wenig. und in ’Alkohol''gar ‘nicht 
lösliches ' Pulver: ist. “Dagegen erhält man es 
nach Maly in’Gestalt ‚eines ‚scheinbar flockigen 
Niederschlags, der aber unter.. einem Mikroscope 
als eine aus langen und ‚filzig_verworrenen. Na- 
dein bestehende” Masse erscheint, wenn man 
Harnsäure mit  Ammoniakliquor Anfor Ersetzung 
des wegdunstenden Wassers bis zur, völligen 
Lösung ehe dann noch heiss mit einer zum 
Abstumpfen der alkalischen Reaction hinreichen- 
den Menge Salzsäure versetzt, so dass noch ‚keine 
m abgeschieden wird, und nun langsam 
erkalten lässt. 


'Ammoniusn, Ammoniuzm. 
Calcaria :phusphorica pura. ‘Unter diesem 
Namen ist bekanntlich der nach dem Auswaschen 
und Trocknen ein schönes, rein weisses "und 
glänzendes Krystallpulver bildende Niederschlag 
in die Arzneikunde "eingeführt und namentlich 
in neuester Zeit sehr häufig wieder verlangt -wor- 
den, ‘welcher durch phosphorsäures Natroh® in der 
Lösung von reinem Chlorealeium hervörgebracht 


und welcher nach der Formel Cu2P a 


„# zusammengesetzt ist. Es‘. jst Temer. 'be- 
kannt,’ dass wenn man umgekehrt die Lösung 
von- Ohlarealeinon in’ diei.des Bbesphorsahrdh Na- 
trons tropft, oder wenn man eine»Lösung' von 
weiss gebrannten ‚Knochen mit Ammoniak - fällt, 
in beiden Fällen. der, Niederschlag | der. ‚Formel 


CaB + „cap (— Gas 21,B) entspricht, dass 
er in dem letzteren Falle auch phosphorsaure 
Ammoniak-Talkerde enthält und seibst’mehr oder 
weniger Phosphorsäure , in: Pyrophosphorsäure 
verwandelt enthalten »hann. Die neue Hannö- 
ver’sche' Pharmaeopoe hat bereits die: Bereitung 
dieses Präparats durch Fällen einer Lösung von 
weissgebrannten‘ Knochen‘ mit Ammoniak vorge- 
schrieben, und. hatten auch die Verfasser der 
projectirten „Pharmacopoea: germaniea“ ‚in,.Be- 
tracht, dass. in .der. Herstellung einer ‚reinen 
Chlorealeiumlösung. und. Fällung derselben mit 
Ammoniak. die müksamste und .theuerste . Me- 
thode (vergl. jedoch nachher, „Calcaria carbonica“) 
vorliege , diese Bereitungsweise für eben, so .ein- 


wird, 


‚dessen .- Herstellung im Gefolge. ıhatı ons 


LEISTUNGEN IN DER PHARMACOGNOSIE UND PHARMACIE 


fach jals billig und daher; für ‚zulässig, erachtet (N. 
Jahrbuch der Pharmac. XX, 144). Es, ist im- 


‚merhin. möglich;,'..dass,.‚das;.im anderer Art; dar- 


‚gestellte .und,, daher. ‚etwas, anders beschaflene 


‚Präparat din (der Wirkung, nicht. ‚verschieden, ‚ist, 
aber idarüber;haben,;doch ‚wohl erst noch. Aerzte 
zu: entscheiden..|.Der Preis: kann dabei, micht, be- 
rücksichtigt „werden, , und dass. z.,.B. die. Her- 
stellung. ‚der , Lösung), ‚von, reinem „Chlorcaleium 
mühsam. und theuer. sein.‚sollte,, kann. ich. nicht 
einsehen; eine solche Lösung müssen wir ausser- 
dem doch für die folgende Calcaria carbonica 
haben und,.ob,. man „davon, gleichzeitig etwas 
mehr auch für dieses Präparat herstellt, TArEUG 
weder mehr Zeit noch.Mühe. . 

Gelcaria.earbonica pura. Arlifigialis., Nach- 
dem es, Jassoy., (N. Jahrbuch „für. Pharmae. 
XIX) ‚ofienbar sehr ‚riehtig für unbegreiflich. er- 
klärt hat, wie Aerzte in den Fällen, wo sie 
doch nur ohlendauteh Kalk zur Wirkung brin- 
gen wollen, immer noch an so ünreinen und 
uhreinficheh Substanzen, wie’ Conchae praepa- 
ratae, 'Creta ete. hängen und’ warum neuere 
Phatmacdpößen nicht durch Aufnahme des künst- 
lich "rein dargestellten »koblensaäuren Kalks die 
Einführung: desselben. in. die medicinische Praxis 
zu fördern. suchten, ‚gibt er eine Methode ‚an, 
wie .man, aus er bei, jedem Marmer-Arbeiter 
billig zu habenden Marmor-Abfall so leicht und 
zwar. dadurch. ganz einfach ‚reinen kohlensauren 
Kalkı herstellen. kann, , ‚dass, ‚man 10 Theile roher 
Salzsäure. damit sättigt, ‚die Flüssigkeit mit 
einem Ueberschuss von dem Marmor 2 ‚Tage 
lang..digerirt,, filtrirt, eine Lösung von 13. Ther- 
len Krlallieriag kohlensauren Natron zusetzt, 
den ausgeschiedenen. kohlensauren, Kalk "durch 
Erwärmen mit..der. Flüsigkeit zusammensinken 
Jässt, abfiltrirt , auswäscht und trocknet, Das 
Produkt ist farblos, sehr zart und gibt ‚aueh 
wit etwas wohlriechendem Oel aromatisirt ein 

Weisses Auhnpulver von der ‚vorzüglichs iten 
Beschaffenheit. 

- Wie man’ auch “aus Kreide eben so "leicht 

und billiger, als aus Marmor, der nicht aller- 
wärts zu!Gebote steht; ieh Fähung: von 
reinem kohlensauren Kalk‘ mit) kohlensauremiNa- 
tron !erforderliche Lösung von: Chlorcaleium‘ her- 
stellen‘ kann, habe ich schen im Jahresberichte 
XVI, angegeben. —- Unter‘.dem Namen’ 

Creta 'chemice pura: wird‘ nach Jassoy 
auch 'von Fabriken ein reiner künstlicher Kalk 
das: Pfund zu ..40 Kreuzer aegehbten, 


.ıConchae ntecnaraige-, Zur Unterstützung 
der.:im. Vorhergehenden ausgesprochenen .; Ver- 
dammung, dieses Präparats. hebt Jassoy (daran 
angef...0. 8.354) die Uebelstände hervor, ‚welche 
„Zunächst verbreiten die "Austerschalen an 
Auskochen mit..Wasser ‚einen ‚verpestenden. thie- 
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fischen’ Geruch, ünd\darauf kann" män)sie so- 
Wöhltnittekt" einer Bnkte Sinne Wasser hir 
schwierig und’ "uinvollständie" "von "festsitzendein 
Schmutz reiiigen, als auearadh> uch "Trocknen 
Dürer eVer nern rich. feren 
Pülver/sbringen’ -”Dürch ! ein? den! Vorschti iften 
widersprecheride®* Glühen' 'bis’"zur'’ Weisse 'hat 
man sie'”zwäar in) einen" Zustand. "gebrucht, in 
welehem der Schmutz! leicht ‘abgebläsen® werden 
karin und’sie'sich auch Neicht "pulvern! lassen‘! 
aber dann’ist das’ örgänische Bindemittel Cohl 
ehialin>er Jahresbericht" RVIID"daraiıe ent: 
fernt' und ein’ Theil'des Kalks’ ist Karten sich‘ ge 
era ya nadsıeis lasım 

».Däs zweäitkhisiaben die C en Hrikeparase 
Pr künstlich" rein dargestellten‘ 'kohlensauren 
Kalk zu ersetzen, ist’ schon wiederholt (Jähres- 
berichten IV}! IX" Htmd RVILD vorgestellt 
worden ‚' dberoin Betreft’der von Sch rbreh bei 
ger ‚dafür vorgeschlagenen‘. weichen Schläinm- 
kreide, macht‘ J)asso y darauf ‚aufmerksam, dass 
sie ‚immer ‚sehr feucht, sei, dass',sie stets allerlei 
fremde |Beimischüngen, ‚enthalte, ‚von denen man 
sie, durch Absieben! nur. theilweise befreien könne; 
und„dass,das, von: Pharmacopeeen . vorgeschrie+ 
bene :Auskochen: mit! Wasser, : die ae aber 
derselben auch: nicht. viel verbössert..; 

«rAni den::von: ee ZU .mässigen 
hen ausgebotenen. ‚höchst ‚fein; präpärirten 
Austerschalen.''hatı,J assıo y;/nur.'.den «Umstand 
auszusetzen, .dass-.! siei. ‚gewöhnlich -. eine sehr 
schmutzige. grauliche. ‚Farbe. hätten, (Inzwischen 
scheint, diese,'Farbe: ‚durch, ein. zur Erleichterung 
des..Pulverisirens . atısgeführtes.;schwaches ..Bron: 
nen, entstanden ‚zu «sein ‚und; vor: ‚AllemJist bei 
einem, etwaigen Einkauf darauf,.zu sehen, dass 
sie,nicht,; wie/G ünther-@Jahresbericht, SU) 
BER bei Am: 
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"oa "kancrorum, "praeparali beobachtet hat, 
dan’ Gyps oder reide, oder weissen ‚Bolus 
verfälscht worden sind, "welche Körper ich. Sso- 
woht' für‘ Adsterehälen? und I EHERKORUIE, ‘als 
per aueh SEI mi sbrasiaT Torunelstow dee 

dis] sorus ya) alb re Aus san 

ws Cornuücervi! ustumtalbums. Ossa usta" alba 
de immer \sehr häüfig‘ theilweise oder’ Karnz 
dafür)\substituirt gefunden’ habe, was’ damit ent- 
schuldigt ‘wird; dass sie’'zum! Putzen Me- 
tällsachen gebraucht" würden * wozu "diese "Bei: 
nischunpen oder: Substitutionen‘ eben" so "gut" und 
vielleicht noch zweckmässiger sein 'niögen, "aber 
dann''müssen Kie’'zw diesem ’Endzweek’ in ''be: 
sönderehGefässen aufbewahrt "werden und'nieht 

in’den Gefässen fürlden Arzneigebrauch."Eine 
solehev! Verfäkchung!/ oder" Bubstitution =iße "ber 
den »'weissgebrannte® Knochen noch” aus“ dem 
Grunde "zu; "beachtehy">weil daraus Phosphor 
säure’ und’ Calcaria ‚Phösphoriea> hergestellt ’wer- 


den: sollya +“ vo maspun la Sigushıa7 zuh 


"Vebrigens’ kann ich der Ansicht ‘von Fäs- 
so und’ Anderen die’ Calcaria "eärbonica"pura 
einzuführen und dafür ‚Cönchäe 'praeparatäe und 
Oenli‘ Cänerorum! der "Vergessenheit zur "über! 
geben, zumal die Herstellung des’ reinen kohlen: 
sarrreir: 'Kalks weder: Dractische noch’ 'pecuniäre 
Flindernisse üarbieteb," u in jeder "Beziehung 
—n re © 
7) nei DI 39FYIE13 5 Hi 

Iren uhr. "Die von Hofmann 
Sa Kunheim angegebene Zersetzung "des 
Chlorkalks ist auch von Schrader (Zeitschr. 
d!V erein®’ "deutscher Ingenieure''zu Berlin." 1862. 
Aprib,"S.”581) ' beobachtet worden, ‘aber nur. 
dann ‚wenn “man -ihn. nach. heueren : Anforder- 
ungen seiner vollendeten Bildung CaeıH 
ei. CaClH r 3„CaH nahe oder ganz entspre- 
chend 'hergestellt’ hat under dann ganz fest ein- 
gepackt der ‘Sonnenitze ‚ausgesetzt "wird. ' Die 
von’ ihm “über die dann 'stättindende Zersetzung 
angestellten‘ Forschungen haben ’ zu einem 'Re- 
sultäte‘ geführt , ‘welches meine’ im‘ Jähresbe- 
richt‘ NKIF, "aufgestellten ‚Vermuthbtng’ 'völkg 


entspricht, ee sich also das Caeı darin ünter 
Entwicklung von Sauerstollgas in Ca€] verwan- 
delt und“ Hass der, zersetzte Rückstand eine Misch. 
ung oder Verbindung von Chlorcaleium , ‚und Kalk 
ist, Ks wird. sich älso . der. Chlorkalk um so 
besser, unzersetzt erhalten ,. je,lockerer man ihn 
in fest, verschliessbare Gefässe einschüttet, und 
je kühler "und dunkler ‚der Ort für Seine. Aufbe- 
wahrung, aber auch je weniger er mit Chlor 
gesättigt wordemst,’ was'jedoch' nach |den jetzi- 
gem‘ Korderungen“ doch '>wohl’’wenigstens in’ so 
welt. geschehen ‘sein muss;'dass'er‘30 Proe. 'ac- 
tives> Chlor ‘enthält’ (vollendet: gebildet‘ gibt er 
davon 31,4 Proe., und ©gibt!"er mehryusotist 
sehon »vom dem ah re Kalkhydrat‘ ‘ mehr 


dder“ weniger auch’ „noch in, Oael' "und 'Cacı 
verwandelt Wörden, was übrigens Nicht 50 Teicht 
der Fall" ‚sein, dürfte „(Jahresbericht XIX und 
XXL.) ! 3 
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"Magier. Wagner. RA Zu 
‚inet Yard 19%. 79m 1 +7t TalsIEr 
us (Bei der jetzt für "die Bereitung’ der’ IMiiefap 

wässer® üblichen Entwiekelung von "Kohlensäure 
aus’ Maßnesit -ünd’Schwefelsäure bleibt "bekannt- 
}ieh! > md Rückstände schwefelsaure 'Palkerde 
welche’ sehr 'mässenhaft' daräus' gewonnen ‘wird? 
Zur Reinigung 'der'Lösung des Rückstandes'von 
Risen: öte. 'hat’xnah ingefängenijt ’Schwefelammo- 
AndinndsderSchwerblkalin ia: ’Atisfällting‘'der- 
selber Vänzu weiiden), "was Auch"'sehr‘ einhidir und 
leicht *gelingt, 19er". dadurch‘ erzeugt sich’ auch’ 
ein Krflökehiwerkgänree‘ Salz," von ! dem "nmiehr 
oder“ weniger in ädm. äuskrystallfsirten ‘und schön 
rein aussehanden Bittersalz verbleibt) im imFolge 
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dessen die Lösung desselben mit, salpetersaurem 
Silberoxyd einen grösseren, ‚oder, geringeren weis- 
sen,, . sich rasch . braun; und. ‚dann schwärzlich 
färbenden Niederschlag ’gibt:, Ein. solches Bitter- 
salz habe ich. wiederholt, in.Apotheken gefunden 
und ‚glaube (solches ‚mit .Fug..tadeln zu ‚müssen, 
denn - wenn .die : Beimischung.,auch. nicht „gerade 
schädlich und die Wirkungen des Bittersalzes 
nicht zu beeinträchtigen im Stande ist, so ge 
hört. sie „doch, einem. rein zu. verlangenden Salze 
nicht an., 


nn sulphurosa, | „Zur Bereitung ‚der 
jetzt als. Arzneimittel, in: ‚Gebrauch: gekommenen 
schivefligsauren Magnesia"—= MgS + H. 'gibt 
Hager (Pharmac. Centralhalle IV ,..:921).,.die 
tolzende Vorschrift: 


Man rührt 1 Theil, reiner, AM alba 
mit 6 bis ‚7 ‚Thheilen reinem; Wasser zusammen 
und .leitetx in! die Mischung, gewaschenes schwef- 
ligsaures Gas, was aus einer, dickflüssigen Misch- 
ung. von: Kohlenpulver und (concentrirter Schwe- 
felsäure., durch, angemessenes, Erhitzen ; entwickelt 
wird, bis die, Flüssigkeit keine Entwicklung von 
Kohlensäüregas ER zeigt und bestimmt sauer 
reagirt. Wesen der unter Brausen weggehenden 
Könlensfire muss das Gefäss etwas grösser sein 
als die Mischung ‚einnimmt. Die Absorption der 
schwefligen Säure findet so begierig statt, Bu 
das sie einführende Gasrohr nur bis zu er | 
die. Mischung zu reichen braucht und, man 
dafür, dieselbe nur zuweilen einmal, aufrührt. 


Das’ Product: ist.iein. Gemisch.\.von krystal- 
linisch abgeschiedener ‚‚schwefligsaurer :Magnesia 
und einer «Lösung. derselben in. Wasser ‚in-‚über- 
schüssiger: schwefliger Säure, die,,‚man mit'kleinen 
Portionen von Magnesia |,carboniea! auch noch, 
aber nicht, ganz ‚völlig sättigt,..s0,.dassı. die Flüs- 
sigkeit schwach sauer reagirend. bleibt. Nach 
ha Durchschütteln lässt man | absetzen, 
giesst -die. klare Lösung; ab, „entfernt aus den 
abgesetzieh Salz etwas yon. der Magnesia ‚car- 
bonica herrührenden Schmutz durch angemessenes 
Schlämmen mit Wasser, setzt dieses zu der 
abgegossenen ‚ „Lösung; Sltrirt,.. und,, ‚verdunstet 
unter stetem Umrühren in einer Porcellanschale, 
wobei: isich', die. aufgelöste . ‚schwefligsaure: Mag- 
nesia fortwährend und in: dem Maasse absetzt, 
als... das, Wasser davon wegdunstet. Ohne Rüh- 
ren: würde sich .das Salz fest, an. die Porcellan- 
schale setzen... Dann ‚vereinigt man beide Salz- 
portionen, lässt! sie in,einen.-Trichter,: dessen 
Röhre mit. .Löschpapier lose ‚verstopft ist, ab- 
tropfen, uud .trocknet sie, 'auf- Papier ‘ausgebreitet 
in.‚gelinder , Wärme. Das. Salz. muss, in ‚gut. ver- 
stopften. Flaschen, aufbewahrt... ‚werden.,.\.Es ; ‚löst 
sich in .80, Theilen kaltem ‚und. erst-in 120; Thei- 
len: siedendem ‘Wasser ‚auf, ‚ist also.iu.heissem 
Wasser, viel. weniger als. in kaltem ‚löslich. 
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... Magnesia. hyposulphurosa. _.Nachdem..\die 
unterschwefligsaure  Magnesia.: ‚zum ..: Arzneige- 
brauch. als. zweckmässiger: befunden ‚worden ..ist, 
wie, :unterschwefligsaures,. Natron, ‚und dieselbe 
daher jetzt häufig! von ‚Aerzten ‚gefordert‘ ‚wird, 
so. hat sich Hög ex; ‚(Pharmac. Centralhalle IV; 
915) ‚mit, vder. Darstellung: derselben. beschäftigt 
und gefunden ‚..dass’'man.;durch Digestion ‚von 
schwefligsaurer. Magnesia' mit Schwefel, wie.'che- 
mische Werke die 'Bereitung. lehren, wohl einen 
Theil des Salzes in. unterschwefligsaures ver- 
wandeln. kann;, ' dass aber daneben! immer auch 
grössere oder geringere Mengen von schwefel- 
saurer Magnesia entstehen und von schweflig- 
saurer . Talkerde ‚unverwandelt: bleiben, „welche 
dann. nur ‚schwer: von . der unterschwefligsauren 
Magnesia. abgeschieden werden. kann, ‚und .er 
hat. daher. das: folgende eben so leicht als sicher 
zum: Ziele führende Verfahren: ermittelt: 

Man löst einerseits 40° Theile krystallisirtes 
unterschwefligsaures Natron in’ 200 Theilen rei- 
nem Wasser und anderseits 40 Theile krystalli- 
sirtes 'Chlorbarium in reinem Wasser auf, ver- 
mischt beide Lösungen ganz kalt und lässt sie: 
dann rubig‘ stehen, wobei sich’ daraus unter- 
schwefligsaurer Baryt in schönen, farblosen ‘und 
atlasglänzenden Krystallen abscheidet.' Nach dem 
Abgiessen der anderseits’ entstandenen’ Lösung 
von Chlormatrium wird das ausgeschiedene Salz 
2 Mal nach einander. ‘mit 400 Theilen kaltem 
reinen Wasser aufgerührt, absetzen gelassen und 
das Wasser wieder abgegossen, ’Dann’ wird''das 
Salz abfiltrirt oder durch angefeuchtetes weisses 
Leinen abeolirt, mit reinem Wasser etwas’nach- 
gewaschen, ausgepresst, der Presskuchen’ zer- 
kleinert und zwischen Löschpapier ‘an’ einem 
mässig. warmen Ort getrocknet, Man hat nun 
unterschwefligsaure Baryterde — Bas a H in 
Gestalt eines atlasglänzenden Krystallmehls,, wel- 
ches sich in 500 va 550 Theilen kaltem und 
in 175. Theilen siedendem Wasser auflöst. | 


Dann . löst; man. -37., Theile. kyystallishtten 
schwefelsaurer Talkerde in 185 Theilen:-reinem 
Wasser auf, vermischt die Lösung unter Reiben 
in‘ einem.Mörser genau mit 40, Theilen, ‚von‘ dem 
unterschwefligsauren ' Baryt,.' bringt ‚das. ‚Ganze 
in..einen. Kolben, lässt, ‚es. darin. 'unter;öfterem 
Durchschütteln an einem Jauwarmen Orte 12. bis 
15: Stunden lang stehen, ‚und prüft. die. ‚klare 
Flüssigkeit auf einen etwa: unzersetzten Rest-von 
schwefelsaurer ‚Talkerde,,:: welche, wenn sie sich 
zeigt, ‘durch „eine entsprechende Menge  von..der 
unterschwefligsauren-Baryterde noch zersetzt: wer- 
den ımuss.. Die Lösung enthält dann'nur unter- 
schwefligsaure Magnesia., ‚Man. filtrirt. sie,; von. 
dem schwefelsauren  Baryt ab: und..'lässt sie «in 
einer, flachen. Porcellanschale mit. Papier.|über- 
deckt bei höchstens ‚4-25. verdunsten ,. wobei 
das verlangte Salz langsam in wasserhellen und 


luftbeständigen Säulen daraus‘ anschiesst, welche 


der Formel MgS + ;„H entsprechen. Man er- 
hält etwa 36 Theile davon. Die Kryställe lösen 
sich in gleichviel Wasser auf, und sie müssen 
gut verschlossen an. einem dunkeln Orte ver- 
wahrt werden. | 

„ Wäseht‘ man en auf ‘dem Filtrum schlage 
benen schwefelsauren Baryt. mit lauwarmem Was- 
ser nach, verdunstet das Waschwasser zur Hälfte 
bei +. 500 und darauf wie oben bei, 4 25°, 
so erhält man noch etwas Salz. 

Bei dem Verdunsten ‚darf die Hitze Nicht die 
“angegebenen Grade übersteigen, weil ‚sich. sonst 
die unterschweflige Säure unter Abscheidung von 
Schwefel zersetzt. 


Magnesia citrica. Bekanntlich‘ ist die citro- 
nensaure Magnesia bei ihrem Entstehen ziem- 
lich leichtlöslich in Wasser, wird aber dann in 
der Lösung so unlöslich, dass sie sich grossen- 
theils von selbst au abscheidet und danı 
wenigstens 75 Theile kaltes Wasser zur Lösung 
bedarf (Jahresbericht XIV und XX). Let. 
ter (Bullet. de Therapie. Juin 1863. pag. 
504) hat nun eine Bereitungsweise gefunden, 
bei welcher sie nicht in die unlösliche Modifiea- 
tion übergeht, sondern beliebig lange in kaltem 
Wasser leicht löslich bleibt. Das Verfahren be- 
steht in Folgendem: 

‘Man zerreibt 20 Theile kıystallisirte Citro- 
nensäure zu’ einem feinen Pulver, mischt damit 
sehr innig 12 Theile Magnesia:. carbonica und 
überlässt die Mischung 4 — 5: Tage oder so 
lange bei: gewöhnlicher, Temperatur sich selbst, 
bis darin keine Reaction mehr bemerkt. wird 
und etwas von der Masse sich in kaltem Was- 
ser fast ohne bemerkbares Aufbrausen auflöst. 
Bei der Reaction .bläht sich die Mischung zu 
einer porösen Masse auf, welche man schliess- 
lich bei — 30° trocknet, zerreibt und in einem 
völlig dieht schliessenden Glase aufbewahrt. 

Letter.ist;,der Ansicht, dass das Produet 
dadurch löslich sei ‚und. bleibe, dass; ‚bei der 
Bereitung die: Beihülfe von ;Wasser ausgeschlos- 
sen werde, dass also. das Wasser. den Uebergang 
in..die..un-ı oder sehr schwerlösliche. Modification 
bedinge.: ıAuf,..den. ersten Blick scheint,., dieses 
auch ‚der Fallı,zu. sein, ‚aber dann ‚müsste, ‚eine 
‚concentrirtereLösung davon in Wasser doch, bald 
die, unlösliche  Modification ausscheiden, worüber 
Letter nichts. mittheilt. Inzwischen scheint mir 
das ganze Problem sich darin, aufzuklären, dass 
Letter einen ‚kleinen Ueberschuss ‚von Citro- 
nensäure; anwendet. Denn zur Bildung. von neu- 
traler ‚eitronensaurer Magnesia bedürfen 12 Tbeile 
Magnesia carbonica nicht 20, sondern nur, 16,55 
Theile Citronensäure, in, dem ‚Product sind .also 
3,45 Theile vonydieser, Säure; überschüssig, und 
wissen win, schon, ‚lange ,y dass. das.mit; Wasser 
dargestellte. und. schwerlösliche Salz sich sehr leicht 

Jahrenberieht der Medicis pro 1863, Band V, 
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in' Wasser löst und dann gelöst bleibt, wenn 
man diesem Wasser auch nur’ opel Citronen- 
säure :(Jahrb. VIII) zusetzt. «»Letter’s Prä- 
parat ‘wird sich also‘ immer /in«Wasser leicht 
lösen’ uud auch aufgelöst bleiben. 

Martinfügt diesen Angaben "von Lettck 
die Erfahrung‘ hinzu, dass man: aus englischen 
Apotheken eine Mischung ‚von ' zweifach-koblen- 
saurem Natron’ und Citronensäure für, eitronen- 
saure, Magnesia verkaufe. Ich halte es: nicht 
für nöthig ‚hinzuzufügen, wie man eine solche 
Substitution. ermitteln: kann. 


‚Werrum. Eisen, 


Syrupus Jodeti ferrosi. Nachdem Vezu 
(Jahresbericht XXI) eine sehr haltbare Form 
des Eisenjodürs in Gestalt von Pillen vorge: 
schlagen hatte, lässt er jetzt (Journ. de Pharm. 
et de Ch. XLIL, 38) eine Vorschrift‘ folgen, 
nach welcher man aus 35 "Theilen Jod und 
70 Theilen Eisenfeile mit 400 Theilen Glycerin; 
anstatt wie bisher mit eben so vielem Wasser, 
eine sehr haltbare Lösung‘ 'von Eisenjodür in 
Glycerin herstellen, um daiese verschiedentlich 
zu verwenden, namentlich’ zu einem Syrup‘,) 'in- 
dem 'man: von. derselben 2 Theile mit 100'Thei- 
len Gummisyrup und.»15 ‚ Theile ‚Orangenblüth- 
wasser vermischt; 

Die Lösung des Eisenjodürs / in. Glycerin! ist 
schön smaragdgrün: gefärbt, schmeckt.bitter und 
adstringirend, und: die; gewöhnlichen  Reactionen 
auf: Jod zeigen ‚dasselbe: darin; nicht an, 


Jodetum ferrosum chininicum ist ein Doppel- 
salz von Eisenjodür und jodwasserstoffsaurem 
Chinin = Fe# —+ CA0H4SN203 — HJ2, wel- 
ches Smedt (Journ. de Pharm. d’Anvers XIX, 
3) für ein vortreffliches Heilmittel erklärt und 
zu dessen Bereitung er das folgende Verfahren 
angibt: Ä 

Einerseits bereitet man eine concentrirte Lös- 
ung von Schwefelbarium in Wasser, setzt Jod 
in kleinen Portionen hinzu, bis sich jenes ganz 
zersetzt ‚hat, filtrirt, den Schwefel ab und, ver- 
setzt die abfiltrirte Lösung. von Jodbarium so 
lange mit einer Lösung von schwefelsaurem Chi- 
nin in Alkohol, der mit etwas Schwefelsäure 
angesäuert worden ist, ‚als sich noch schwefel- 
saurer Baryt abscheidet, worauf die davon ‚ab- 
filtrirte Flüssigkeit Beim Verdunsten ein schön 
orangegelbgefürbtes jodwasserstoffsaures’ Chinin 
liefert, 

"'Anderseits stellt man für ‘allemal ‘30° Theile 
des zur Bereitung‘' von jodwasserstoffsaurem Chi- 
nin angewandten schwefelsauren Chinins in’ ''be- 
kannter Weise aus 12.'Theilen: Jod mit-der nö- 
thigen. Menge von «Eisen. eine Lösung von Eisen- 
jodür. in. Alkohol dar: und ‚versetzt diese! Lösung 
mit der Lösung des. von::30 Teilen. schwefel- 
saurem.' Chinin ‚erhaltenen. Jodwasserstöffsauren 


‘ 
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Chinin in Alkohol, worauf die Mischung ''das 
verlangte Doppelsalz enthält, was man nun 
durch Verdunsten des. Alkohols für ‚sich »dar- 
stellt. Bei: dem: Verdunsten färbt sich ‚die Flüs- 
sigkeit schön grün und setzt eine dunkle harzige 
Masse .ab (wie es scheint, so könnte ‚dieselbe 
Eisenoxyjodür sein, herrührend von einem Ueber- 
schuss an Eisenjodür; denn. wenn, wie wahr- 
scheinlich , das fertige Salz’ der Formel‘ Fed + 
CAOHASN20% + HF entspricht, so bedarf das 
aus 30 Theilen schwefelsaurem Chinin resulti- 
rende jodwasserstoffsaure Chinin (= 30,8 Theile) 
nur 10,5 Theile Eisenjodür von 8,44 'Theilen 
Jod, während "die Vorschrift 14,7 Theile von 
12 Theilen Jod fordert... Würde man also nur 
jene 10,5 Theile anwenden, so dürfte sich wahr- 
scheinlich jene harzige Masse nicht abscheiden. 
Allein Smedt hat weder diese Masse noch das 
fertige Salz analysirt und so.kaun a priori nicht 
Entscheidendes darüber gesagt, werden). Die 
sich ausscheidende Masse wird nach Smedt 
erst am Ende der Verdunstung. dadurch „entfernt, 
dass man das Liquidum mit ‚etwas Alkohol ver- 
dünnt, ‚nun davon abfiltrirt und zum Krystalli- 
siren langsam verdunsten ‚lässt. 


Das dabei anschiessende 'Doppelsalz bildet 
schön  canariengelbe, © geruchlose “und bitter 
und tintenartig schmeckende Prismen, die 
sich leicht in’ Alkohol und in warmem Wasser 
lösen, und die Lösung in dem warmen Wasser 
bleibt beim Erkalten klar. Beide Lösungen rea- 
giren schwach sauer. Sie lösen ‘sich auch 'in 
Aether. auf mit grünlich gelber Farbe, die in 
Berührung mit der Luft in eine braune über- 
geht. Die Lösung in Wasser gibt mit Gerb- 
säure anfangs keine. sichtbare Reaction, färbt 
sich aber allmälig an .der Luft schwärzlich blau, 
und Ammoniak gibt darauf einen braunen .Nie- 
derschlag. Kaliumeisencyanür verwandelt ‚sich 
damit in Jodkalium und ein entsprechendes 
Doppelsalz von Eisencyanür und cyanwasserstoff- 
saurem Chinin. 


Ferrum oxydatum hydratum liquidum. . Bei 
der. gesetzlichen Einführung dieses nach der 
zuerst von der Hamburger Pharmacopoe aufge- 
nommenen Vorschrift bereiteten Arsenik-Anditots 
in die Apotheken des Königreichs Württemberg 
enthält das betreffende Ministerial-Rescript vom 
5. Aug. 1862 (N. Jahrb. d. Pharmacie XIX, 
60) einige beachtenswerthe Bestimmungen. 


Wegen der, vielleicht ‚auch schon allgemein 
bekannten Vorschrift will ich nur ‚ganz kurz an- 
führen, dass man.zu dem.Mittel einerseits: einen 


Liquor Ferri oxydati sulphurieci auf’ die. 


Weise darstellen und stets zu‘ 82 .Unzen vor- 
räthig halten soll, ‘dass man 16‘'Unzen reinen 
Eisenvitriol in 16 Unzen  heissem' Wasser auf- 
löst, die Lösung: mit reiner ‘Schwefelsäure und 
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mit: Salpetersäure von 1,2 specif. Gewicht ver- 
mischt,» die, Mischung bis zur .Syrupconsistenz 
verdunstet und den Rückstand: mit Wasser bis 
zu 32 Unzen verdünnt. | 


Es ist klar, ‚dass der Liquor im Wesent- 
lichen eine Lösung von neutralem schwefelsauren 


Eisenoxyd = EeS3 ist, dass jedes Atom davon 


2 Atome Eisenoxydulsalz — Fe$S + „H vor- 
aussetzt, dass die Salpetersäure die Verwand- 
lung des letzteren in das erstere bezweckt und 
dass hierbei alle Mal 1 Atom von dem .ent- 
stehenden Oxydsalz noch 1 Atom Schwefelsäure 
bedarf. Zufolge der Rechnung sind für die 
16 Unzen Eisenvitriol, wenn die im Jahresbe- 
richte XVI, angeführte Theorie richtig ist, 
nur 2,226 Unzen Salpetersäure von 1,2 specif. 
Gewicht nötbig. Nun fordert die Hamburger 
Pharmacopoe keine bestimmte Menge, sondern 
nur so viel davon, als. die nöthige Oxydation 
erforderlich ‚macht, aber die Hannöversche Phar- 
macopoe dagegen 4 und das Württemberger Re- 
script 3 Unzen Salpetersäure von 1,2, beide 
Vorschriften also jedenfalls davon eine sehr reich- 
liche. Menge, die aber nicht. schadet, weil der 
Ueberschuss davon wieder durch das Verdunsten 
ausgetrieben wird. Von der Schwefelsäure be- 
dürfen ferner die 16 Unzen Eisenvitriol zur Bild- 
ung von neutralem schwefelsauren Eisenoxyd 


genau 2,822 Unzen Schwefelsäurehydrat = HS; 
nun aber fordern die Hamburger Pharmacopoe 
213/,&, die Hannöversche ‘3 und die Württem- 
berger '21/, Unzen Schwefelsäure, die erstere 
also ziemlich genau die nöthige Menge, die 
zweite zu viel und die letztere zu wenig. Ab- 
gesehen von diesem geringen 'Ueberschuss: oder 
Mangel an Schwefelsäure würden 100 Theile 
des Liquors 36 Theile neutrales schwefelsaures 
Eisenoxyd in 64 Theilen Wässer aufgelöst ent- 
halten. 

Der Liquor soll nach der Hamburger und 
Hannöverschen Pharmacopoe 1,40 und nach der 
Württemberger Vorschrift 1,41 bis 1,44 speeif. 
Gewicht haben und nach allen 3 Vorschriften 
keinen Rest von Salpetersäure und von Eisen- 
oxydul enthalten. Ein Gehalt an Eisenoxydul 
wird erkannt, wenn der verdünnte Liquor mit 
Kaliumeiseneyanid einen Niederschlag von blauem 
Eiseneyanürcyanid abscheidet. (Zweckmässiger 
dürfte es aber doch wohl sein, den verdünnten 
Liquor mit etwas überschüssigem kohlensauren 
Kalk zu schütteln und das dadurch nicht fäll- 
bare Eisenoxydul in dem Filtrat durch Schwefel- 
ammonium zu suchen). Zur Prüfung auf Salpeter- 
säure fordert die Württemberger Vorschrift, dass 
man den Liquor mit Kupferfeile und Schwefel- 
säure versetzt und dann erhitzt, wobei, wenn 
sie vorhanden, sich rothe Dämpfe entwickeln. 
Die Württemberger Vorschrift‘ verlangt ferner, 
dass der Liquor durch Schwefelwasserstoff nur 


are 
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weissen -und nicht durch Schwefelkupfer '.etc. 
anders gefärbten Schwefel abscheide und ‚dass 
er, mit Ammoniak im Ueberschuss gefällt und 
filtrirt eine Flüssigkeit gibt, die durch Schwefel- 
ammonium nicht verändert wird. 

Für die Anwendung: als Rettungsmittel soll 
nach der Hamburger und Hannöver’schen Phar- 
macopoe alle Mal 1 Unze von diesem Liquor 
mit 8 Unzen Wasser verdünnt und mit drei 
Drachmen 

Magnesia usta vermischt werden. Denkt 
man sich nun das Eisensalz in dem Liquor 


neutral = EeS?, so wird sich dasselbe mit 
0,863 Magnesia völlig in 5,3 Drachmen aufge- 
löst bleibendes Bittersalz = MgS + ’H und 
in: 1,54 Drachmen sich ausscheidendes Eisen- 
oxydhydrat = EeH verwandeln, während die 
übrigen 2,137 Drachmen Magnesia mit Wasser 
3,095 ‚Drachmen Magnesiahydrat MgH her- 
vorbringen, und sind. diese beiden Hydrate das 
gemeinschaftlich Rettende in der kurz vor dem 
Verschlucken gemischten, Arzneiform. 


— 


Die Württemberger Verordnung gibt die: Be- 
reitung dieser Arzneiform: nicht speeieller. an, 
dagegen fordert sie, was die beiden erwähnten 
Pharmaecopoeen nicht thun, was aber. doch ge- 
wiss sehr wesentlich ist, 1) dass die Magnesia 
nur’ durch so schwaches Glühen hergestellt ‘sein 
muss,. um .im Wasser zu einem Hydrat auf- 
quellen’ zu. können, dass sie also..nicht durch zu 
starkes Glühen ganz passiv ‚geworden ‚sei (Jahres- 
bericht XV ‚und: XVIII),. und. 2) dass von 
dieser activen Magnesia besonders, zu.. diesem 
Endzweck, wenigstens 5 Unzen in 2 Gläser ver- 
theilt und gut verschlossen vorhanden sein sollen, 
um damit, jederzeit :mindestens ‚aus, der Hälfte 
des Liquors (= 16, Unzen) ‚die .direet, anzuwen- 
dende Arzneiform herstellen zu können. (Mit 
5. Unzen‘—= 40 Drachmen Magnesia , würden 
übrigens ‚nach. den, vorhin ‚, erwähnten. Pharma- 
copoeen nur 13/3 Unzen. des Liquors, in, die 
Arzneiform verwandelt werden können. Allein 
wie dem auch sei, so ist die Forderung, dass 
eine bestimmte und obnstreitig.. wohl für alle 
Fälle ausreichende Menge von wirksamer Mag- 
nesia usta: eigends für ‚diesen. Endzweck \vor- 
handen sein..soll; doch. gewiss ein. eben so notlı- 
wendiges Bedürfnis wie der vorräthig zu,haltende 
Liquor selbst, indem: die gewöhnlich vorhandene 
Magnesia usta oft: .zu scharf, gebrannt. ‚ist: und 
indem. im Fall der Noth davon gerade einmal 
zu.. wenig, vorhanden. ‚sein ‚könnte. Bei einigen 
nachdenkenden ‚Apothekern. im. Königreich Han- 
nover ‚habe ich ‚diesen Umstand von selbst schon 
berücksichtigt. und. dem ..zufolge. . eine... gewisse 
Menge der: Magnesia..in einem Medicinglase gut 
verschlossen .ıneben ‘dem Tiapen: im, aller au 
gestellt gefunden); _ | 


öl 


Nur in kleineren Apotheken, wo ‚Magnesia 
usta wenig verbraucht wird, gestattet die 
Württemberger Pharmacopoe überhaupt nur einen 
steten Vorratı von 5 Unzen Magnesia. usta, 
wenn daneben wenigstens noch 1 Pfund Mag- 
nesia carbonica vorhanden ist, um: daraus rasch 
noch 5 weitere Unzen Magnesia usta. herstellen 
zu können. (Vergl. im Vorhergehenden gen. 
oxydatum rubrum“). | 


Frederking (Pharmac. Zeitschrift . für Rose 
land II, 82) rügt es und wohl mit vollem 
Recht, date die Medicinal-Behörde den russischen‘ 
Apothekern aufgetragen hat, den schwefelsaurew 
Eisenoxyd-Liquor auf einen Gehalt an Salpeter- 
säure dadurch zu prüfen, dass sie Indigolösung 
zusetzen, die nicht dadurch entfärbt werden 
soll, indem doch auch Eisenoxyd die Eigen- 
schaft habe, Indigo zu entfärben. Auch 'Eisen- 
oxydullösung entfärbt eine Indigolösung "unter 
Abscheidung von farblosem Indigo, der an 
der Luft wieder blau wird, während der 
durch Salpetersäure, schwefelsaures Eisenoxyd 
und Eisenchlörid entfärbte Indigo an der Luft 
nicht wieder blau wird, walirscheinlich weil der- 
selbe dadurch eine völlige Zerstörung erfährt. 


Dagegen erkennt Frederking die vorhin 
von der Württemberger Vorschrift mit Kupfer- 
spänen und Schwefelsäure als brauchbar .an. 


Ferro-Magnesia citrica.” Die Vorschrift zur 
Bereitung dieses Doppelsalzes von . citronen- 
saurem. Eisenoxyd, und citronensaurer Magnesia 


in der „Dublin Medical Press“ ist nach dem 
„Pharmac. Journ. and Transact. IV, 392“ 
folgende: 


Man verwandelt 31/, Unze Eisenvitriol nach 
dem . Auflösen in Wasser auf ‚bekannte. Weise 
in Oxydsalz, fällt daraus das Eisenoxyd durch 
Ammoniak, löst dasselbe nach dem Auswaschen 
in einer Lösung von 3 Unzen Citronensäure in 
Wasser, ‚setzt nun 1 Unze kohlensaurer Magnesia 
oder so viel davon. hinzu, als, die Flüssigkeit, in 
der, ‚Wärme aufnehmen kann, filtrirt_ einen 
Ueberschuss ab, verdunstet: das, Filtrat bis zur 
dicken Syrupeonsistenz und lässt. ‚es auf ‚Por- 
cellan ausgestrichen. troeknen. ., Eine Analyse 
ist von. dem Doppelsalz nicht mitgetheilt worden, 
und eine Berechnung der Theile gibt so nahe 


die Formel EeCi?.-- MgCi, ‚dass. man 'sie dafür 
annehmen kann. 


’ 


Cupruamn, Kupfer. 


‚Cuprum RIEF Das: Atdmgewipkit das 
Hupfers ist. aufs: Neue. von‘, Millon.'.und 
Commaille (Journ. |de Pharmac., ‚et de Ch, 
XLIV, 189). genau-!zu ‚bestimmen: "gesucht 
worden. Als’Mittel. von’ drei Bestimmungen: 'be- 
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kamen : die die Zahl':394,55,° die’ also: niedriger 


ist’ als ’welche ‚Berzelius (=395,55) und 
(=='396,6) 


Erdmann':und Marchand 

fonidun. stesnysik rad GV 
Cuprum' sulphuricum in \bacillis. 

schwefelsaure‘ Kupferoxyd‘ zum Aetzen’ in eine 


bequemere ‘Form’ zu bringen, .als wie.'bisher in: 


Kırystallen, wollte Llovet (Bull. de la:80e. de 
Pharmae. .de,(.Brux. -,1863 ı No..:3) „ dasselbe 
schmelzen ‚und,\.gleichwie Höllenstein, zu runden 
Stangen ‚ausgiessen ,.: fand ‚aber „dass, dieses 
wegen \eines!-zu, raschen ‚Verlustes ‚an ‚Krystall- 
wasser. damit allein ‚nicht gelingt, wohl. aber 
sehr. gut wenn:„man/.2 Theile Kupfervitriol. mit 
1. Theil Kali-Alaun., vermischt, ‚gerade bis-zum 
gleichmässigen, Fluss: jerhitzt undi.die, Masse 'in 
eine Am’ besten ‚aus Bronee angefertigten Form 
fliessen lässt.! Sollte ‚durch. (eine. zu. hohe ' Tem-, 
peratur, zu „viel! Wasser | ausgetricben: ‚sein,..so 
muss dieses vor dem Ausgiessen wieder ersetzt 
werden, weil dieses! sonst nicht. gut. gelingt. 

‚In; ‚dem; Spitale zu! Madrid, werden \diese 
Stangen, vielfach „ angewandt, und hat.'es sich 
dabei auch herausgestellt, (dass ‚der ‚Zusatz von 
Alaun keine Nachtheile herbeiführt. 


Amalgama Cupri. Für. das zum Ausfüllen 
hohler Zähne in Anwendung gekommene Kupfer- 
amalgam (Jahresbericht „IX). gibt, Guilelmo 
(Wittstein’ 5 Vietelfahresschrift XI, 219) die 
folgende ‚leichte Bereitungsweise_ an: 

Man bringt. A1/a. Theil Kupfervitriol, 31%, 
Theil Quecksilber und 1, Theil reine und feine 
Eisenfeile mit 12 Theilen Wasser von, 629,5 
bis 750 in einer Reibschale von Poreellan_ zu- 
sammen und überlässt sie dann unter stetem Um- 
rühren der wechselseitigen Einwirkung, bis die über- 
stehende Flüssigkeit, was schon i in wenig "Minuten 
stattfindet, eine gelblich grüne Farbe ange- 
nommen . BIN De ‘dann schön ferüg gebildete 
Amalgam wird Jetzt ‘nur noch durch Abschläm- 
men mit Wasser von der Flüssigkeit sowie von 
etwa anhängenden Eisen- und Kupfer- -Pärtikelchen 
befreit, Wird dasselbe fester verlangt, "als man 
es ' dabei erhält, so kann man leicht ‘durch 
Pressen etwas Quecksilber daraus entferhen und 
dieses "bei ‚einer. ‚nenen. „Bereitüng ‚wieder an- 
wenden. “ 

Die RE ist sehr sinnreich/ in} 
a dabei das bekanntlich direeti’schwer mit 
dem Quecksilber verbindbare Kupfer demselben 
im Abscheidungsmomente und eben dadurch mit 
einem beförderten » Vereinigungsstreben ausge- 
stattet dargeboten wird, weil das Kupfer aus 
dem Vitriol "dureh das Eisen) 'metallisch‘ \ausge- 
schieden und“ dafür eine’ Lösung: von schwefel- 
saurem’ Eisenoxydul!'gebildetiwird) In analoger 
Weise "können auch ändere‘ nen ‚lätge: 
stellt" werden. So erhältiman'z. Bit ‚wobr 


Um das 
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.'»Amalgama Ferri, wenn man’ schwefelsaures 
Eisenoxydul, Zink und ne auf Vene 
— Deuandelte | 


2,2 


Plumbem. Mlei.. 


„ Plumbum | ‚metallieum) !Die\bisherige ı Mei- 
nung, dass Blei von Schwefelsäure um: so lang- 
samer und unvollkommener angegriffen werde, 
je: reiner dasselbe sei, ‚weshalb.,man.auch zum 
Auskleiden der Kammern . in ‚Schwefelsäure- 
Fabriken immer möglichst reines. Blei zu be- 
kommen strebte, ist von Calvert & Johnson 
(Compt. rend, LVI, 140) sehr genau unter- 
sucht worden, und es hat sich dabei herausge- 
stellt, dass das Verhalten gerade umgekehrt statt- 
Gndet; ‚dass .das.Blei also um so mehr angegriffen 
wird, je reiner dasselbe: ist. 

Die in chemischen Lehrbüchern aufgenom- 
mene und traditionell sich forterhaltende Angabe 
von Proust, dass Zinn durch Blei metallisch 
ausgeschieden werde,, und dass Essig ‚aus. einer 
Legirung von Blei und Zinn das erstere darin 
sonst so leicht: lösliche Metall 'gar nicht auflöse, 
ist‘ von Pleischl (Berichte der K. K. Acad. 
zu'"Wien’ XLIIN, 555) "einer experimentellen 
Prüfung utitbewörfen worden, nd es. = sich 
dabei: fabtisch ergeben, dass 

1) Zinn vollständig durch netallindhes Blei 
ausgeschieden wird, ‚dass’sich das ‘Verhalten 
also" gerade üngeleeliit gestaltet, als wie ‚Proust 
geeilen: haben’ wollte, und! | 29a 

2)" dass Essig’ aus einer str un? von "Blei 
und Zinn ‘gleichzeitig beide Metalle auflöst, an- 
fangs relativ "mehr Zinn und darauf allmalig und 
in demselben Verhältnisse‘ mehr Blei, ME) der 
Zinngehaält darin "wieder "abnimmt; alles langsam 
sehon’ bei gew öbnlicher" Temperätur, aber' rascher 
beim Efhitzen. us neilstenmd unolignsıä & 

Je” nach"den Umssindäh “tritt "das" durch 
Blei: 'ausgefällte" Zinn Vals) schwarzgrane BB 
er oder als weisses‘ ige (Osyau?). auf.‘ 


Bininthum. Wismuik. . 

II EERORRC snbmihichäih Prazeipitatum.: "In 
Folge der bereits schon: mitgetheilten'Erfährun- 
gen über" ‘das Verhalten oder "Salpetersäure im 
Märsh’schen ‘Apparate hat Rieckher (N. Jahrb. 
der’ Pharmacı XX'}%5): specielle "Versuehe mit 
diesem Präpärate in jenem Apparate angestellt 
under hat gefunden ‚dass wenn 'man darin 
Anabhik>intdeckäntinaindehweisen will; ‘die bis 
jetzt" für "nöthig "erachteten‘ weitliafigch ı Be- 
handlangsweisen > zur vorherigen‘ Entfernung" der 
Salpetersäure ’ daraus > gan“ überflüssig "sind. 
Bringt’ man“'nämlich | z.>B.01'>Drachma''Bis- 
mutbum subnitricum und 1/, Unzeireines Zink 


ri 5 Hs 1 a X 


mit Wasser’ in den Apparat und ‘darauf durch 
das Trichterrohr reine: Salzsäure’ von 1,12 specifi 
Gewicht, so fängt‘ a eg von mngtällie 
schen ‚Wismuth‘ bald’ an, selbst‘ überschüssige 
Salzsäure fördert die ekelong von Wasser- 
stoffgas nur wenig, und'nach 20 Minuten ist 
die Reduction ir Präparats zu metallischem 
Wismüuth' vollendet. Fährt man dann fort,"Salz- 
säure zuzusetzen‘ und zu erwärmen, bie: sich 
alles Zink aufgelöst hat; filtrirt das ausgeschie- 
dene metallische Wismuth aby'verdunstet "die 
Flüssigkeit 'bis zur Syrupconsistenz 'und löst den 
Rückstand’ in Alkohol auf, so scheidet‘ diese 
Lösung’ mit‘ Platinchlorid ‘das bekannte‘ gelbe 
Chlorplatin- Ammonium ab. Pr | 

'Füngt man andererseits das während der 
ganzen Dauer der Lösung des Zinks, namentlich 
nach kurzer Zeit sich rascher" entwickelnde Gas 
in einer geeigneten Vorkehrung auf, so kann 
man darin, wenn das Präparat überhaupt Ar- 
senik enthielt, dieses Arsenik auf bekannte 
Weise sicher auffinden und bestimmen. 


Biyd argyrum. a | 


 Jodetum hydrarayrieum. Dass sich das 
Quecksilberjodid in ‚Jodwasserstoffsäure auflöst, 
ist längst bekannt, aber Kekule (Ann ad 
Chem. und Parttac! Suppl. II, 101) hat ge- 
funden, dass. diese Lösung durch Schwefel- 
wasserstoff nicht. gefällt wird, ‚wenn sie concen- 
trirt 'ist, ‚und dass sich, wenn. man sie nach dem 
SErueen. mit Schwerelwäserstöft mit Wasser 
verdünnt, ‚Schwefelquecksilber oder eine Ver- 
Bindung, "desselben" mit Quecksilberjodid daraus 
niederschlägt, "Kekule. hat, ferner  gefünden, 
dass. ‚sich Dueckäilberjodid ünter Entwickelung 
von " Sehwefelwasserstoff® bildet, wenn man 
Zinnober mit concentrirter Bar ‘oder mit ver- 
dünnter warmer ‚Jodwasserstoffsture behandelt. 


mel eh ijid 


u Ih 
wie 


Te 0x oxydalım, "rubrum. 
Jahresbericht IV, habe, ich ‚angegeben, 


Quscksilherorgds fe he rn ee, Fu ‚ Heft? 
bilde, .. sowie im: ‚Jahresberichte: Yan 135, ‚dass 
Millon darin; kein Hydratwasser. finden, konnte 
_ unds dass er es; als. eine,isomerische ‚Modification 
von .dem. rothen, Quecksilberoxyd, charakterisirte. 
Diese. Arbeit von Millor . scheint, Siewert 
(Annal. der Chem. und Pharma. CXXV, 226 

nicht bekannt gewesen zu sein, indem er ‚jetzt 
durch‘ Versucht nachzuweisen’. sticht,’ dass! das 
gelbe Oxyd kein’ ‚Hydrat‘ Jen Dekselbe: Tand in 
seinem übrigens ' völlig!» ausgewaschenen' Oxyd 
nur 0,89%,’ Quecksilberchlorid, ''0,220/yChlor- 
Kalkan: u 0,52 05° ‚Katiloiinälle: ’serwähnter 
Chemiker fällten das gelbe 'Oxydi’ausieiner 


AYONDWIEGERN HIA HI KAaN IT: 


der Fall ist, 
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Quecksilberchloridlösung ‚mit Kalilauge; und: ist 
es‘ bekannt‘ (Jahresber. 'XXII), "dass, ‘wenn 
man die Kalilauge‘ zu (der: ‘Quecksilberlösung 
setzt, ‚der enistehende gelbe 5 das 
offieinell gewordene -Hg&b''—+.HgO ist,’ "und 
dass,' wenn man umgekehrt‘ ‚diez! Quecksilber? 
lösung“ ‚so zu.der ‘Kalilauge setzt,'.dass’"diese 
Immer im Ueberschuss bleibt, der gelbe Nieder- 
schlag eine isomerische Form von dem auf pyro- 
cheinischen Wege: bereiteten reinen Quecksiber- 
oxyd ist. Möglich wäre. 'es nun,’ dass’ das 
letztere auch auf die" erstere Weise entsteht, 
wenn man‘ nur Kalilauge im hinreichenden 
Ueberschuss'zusetzt, ‘dass aber dabei doch’ leicht 
kleinere und unregelmässigere Mengen von: dem 
Hg€l mit dem‘ HgO' verbunden bleiben, und 
dass sich dadurch die Differenzen” in den An- 
gaben der oben genannten 3 Chemiker erklären 
lassen dürften. Jedenfalls sind aber Siewert’s 
Resultate eine: Bestätigung der Angabe von 
Millon, dass nämlich ein Hydrat vom Queck- 
silberoxyd nicht existirt. 

Dragendorff (Pharmaceutische Zeitschrift 
für Russland 1,'102) hat gefunden, dass das 
aus Sublimat ‘durch 'kaustisches‘Kali'oder Natron 
ausgefällte' und’ gehörig ausgewäschene gelbe 
Qutecksilberoxyd: sich mit’ Leichtigkeit!" und bis 


zur völligen Neutralität, d.h. bis genau HN 
enisländen ist, in Salpeteräkure auflöst und dass 
sich auch diese neutrale Lösung beliebig mit 
Wasser verdünnen, lässt, ohne dass sich basi- 
sches Salz abscheidet, wie ‚solches be kanntlich 
wenn man eine Lösung 'von sal- 
petersaurem Quecksifberokyä in anderer bekannter 
Weise hervorgebracht hat, namentlich, wenn man 
das rothe Quecksilberöxyd in. Salpetersäure auf- 
löst, wobei gleich von vornherein nur mit etwas 
überschüssiger Säure eine völlige. Lösung erzielt 
werden kann, oder wenn man metallisches Queck - 
silber in Salpetersäure auflöst, ‚bis zur Oxyd- 
bildung; kocht»und dann runden "In- beiden 
Fällen. muss die ‚Flüssigkeit eine gewisse, aber 
keinem Atomgewicht entsprechende Menge von 
freier Salpetersäure, enthalten, wenn sich ‚nieht 
schon beim ‚Bereiten oder nachher beim Ver- 
dünnen mit. Wasser ein ‚basisches Salz’ ab- 
setzen soll. PR “et 

Eine mit dem, let Ounekeilheroryd dar- 
gestellte und; völlig neutrale Lösung empfiehlt 
Dragendorft für volumetitiäche Bestimmungen] 
wozu sie)gewiss jeder auf andere Weise berei- 
teten 'vorzuzishieh “ist. ''Ob ‘sie’ aber zur Her- 
stellung des officinellen x 

Liquor)! Hyurargyri nitriei orydati gleich 
gubıgeeignet. ist, müssen. nätürlich Aerzte, ent- 
scheiden:"' Jedensalls; ‚wird»:sie-etwäs stheurer:- 
"2 Wird'der *mit dem’ gelben Qüeeksilberoxyd 
bereitete>Liquör’ im Waässerbade verdunstet und 
dann zur weiteren - Concentrirung über Schwefel- 
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säure ‚stehen gelassen, . ‚so schiessen daraus 
grosse Krystallblätter von. dem. neutralen. Salz 
an, die sich. in. Wasser völlig. klar. wieder auf- 
lösen.  ‚Eben., so ‚gibt das. gelbe Oxyd mit 
Schwefelsäure ‘ein neutrales Saba; was sich in 
Wasser völlig. auflöst‘und nach Verdünnung 
erst sehr langsam gelbes basisches:Salz absetzt. 

Indem dann Dragendorff.noch an früher 
schon bemerkte Differenzen ‚zwischen dem gelben 
und rothen Quecksilberoxyd' in. dem ‚Verhalten 
gegen Phosphorsäure, ‚Oxalsäure und Essigsäure 
erinnert, ‘glaubt er darin»2. isomerische Modifi- 
catiomehi an dem (Quecksilberoxyd auflassen zu 
können, inzwischen hat er zu deren: Existenz 
nur neue schöne‘ Beweise geliefert, indem diese 
Ansicht bereits ‚schon früher von Millon aus 
gesprochen worden: ist. 


©, Pharmacie organischer Körper. 


1. Pflanzensäuren, 


Bekanntlich sind bereits gegen 20: verschiedene 
rationelle Formeln für das Essigsäurehydrat .auf- 
gestellt -worden, um die zahlreichen chemischen 
Reactionen'.desselben dadurch zu erklären. ‘Eine 
davon kann natürlich nur richtig sein, aber 
welche unter denselben die, wahre. ist, konnte 
bis dahim nicht entschieden werden. Ich habe 
daher in diesem Jahresberichte consequent die 
vonBerzelius = # — C?!H603 festgehalten, 
indem man daraus leicht alle ihre Verwandlungs- 
producte ‚und Verbindungen. dedueiren kann, 
ohne sich für irgend eine ‚jener ' sogenannten 
rationellen Formel zu erklären und davon früher 
oder später vielleicht wieder zurücktreten zu 
müssen. Inzwischen ist Geuther (Archiv der 
Pharmac, CXVI, 97) jetzt der, Ansicht, dass, 
wenn. man dem Essigsäurehydrat . die Formel 


C2H+ — 020? A beilege, 


der Elemente darin vorliege, durch welche die 
verschiedenartigsten ana nen Beziehungen die- 
ser Säure auf Male der Natur, der Bestand. 
theile entsprechende Weise veranschaulicht Wer- 
den könnten, und welche frei von jedem seiner 
Natur nach undarstellbaren hypothetischen Be- 
ständtlieil sei. Dann ist z. B. 


K--4-CH603: = C2Ht + 02 ro - 
HO-LNHS 
HO 


eine‘: Gruppirung 


NH -— C2H603 = C2H! + C202 


CH 100 + C!H603 — C?H! + c202 ai + C'H® 
Die Art, wie Geuther diese ne nach 
besieimenlin: Thatsachen ' und nach: einer»Reihe 
von Resultaten bei eigends, dafür angestellten 
Versuchen begründet,.. muss in der, Original- Abd 
bandlung nachgelesen, werden. | 
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‚Es ist. leicht. einzusehen, dass diese Ansicht, 
wenn sie für. die Essigsäure: anerkannt: werden 
sollte, ‚auch auf analoge Weise auf alle Alkohol- 
säuren mit 3 Atomen Sauerstoff ausgedehnt ‚wer- 
den müsste. 

Frederking (Pharmac. Zeitschrift für Russ- 
land ‚I, 541) bekam aus dem Handel eine 48,5 
peheentige Essigsäure, ‚welche viel breuzlichus 
Oel: enthielt.  Als.er dieselbe zur Reinigung. mit 
Kohle. rectifieirte ,. waren nur die ersten (jeden- 
falls ‚schwächeren) .?/3 ırein,' die. nachfolgende 
(jedenfalls: viel stärkere) Säure aber nicht mehr. 
Statt nun das zur Reinigung vorgeschlagene über- 
mangansaure Kali auf weitläufigem und .‚kost- 
spieligem Wege dafür‘ darzustellen, kam Fre- 
derking.auf den Gedanken, 1 Unze der, un- 
reinen Säure mit.2 Grap chromsaurem Kali und 
4 Tropfen ‚verdünnter Schwefelsäure einige Stun- 
den zu digeriren und dann zu rectifieiren, und 
er ‚überzeugte sich dabei, dass die Säure dadurch 
nicht zersetzt, sondern auch ganz rein erhalten 
wurde. Daher reinigte er in dieser Weise das 
ganze Quantum = 16 Pfund mit 9 Drachmen 
chromsaurem Kali und 3 Drachmen englischer 
Schwefelsäure. 

Uebrigens ist die Behandlung der Essigsäure 
mit chromsaurem Kali nicht mehr neu, indem 
sie. schon von Duflos. (Jahresber. XVII) 
angegeben worden ist, auch hat sie, wie Dra- 
gendorff ‚dazu bemerkt, schon die Preuss. 
(und wir. können hinzufügen die Hannöversche) 
Pharmacopoe vorgeschrieben, aber wie.es scheint 
nur; zur Entfernung von schwefliger Säure, so 
dass also : die.Reinigung. von. brenzlichem Oel 
doch neu ist.. Uebrigens soll nach Weber 
immer etwas Aceton dadurch erzeugt werden, 
was wir also nach ‚den. Pharmacopoeen darin 
nicht tadeln ‚können. ‚Der Zusatz von Schwefel- 
säure scheint nicht erforderlich zu, sein, wenig- 
stens nicht für die schweflige Säure. 

‚Das ‚Verhalten, der verdünnten., Essigsäure 
endlich beim Destilliren ist von Roscoe (Journ. 
of;the chem. Soc. XV, 270) sehr gründlich er- 
forscht worden. Wie. Felın immer bekannt war, 
gebt zuerst Wasser mit, wenig. und dann mit 
immer mehr Essigsäure über und wird daher 
die: rückständige‘ Säure in: demselben Grade ünd 
mit steigendem Siedepunkte stärker. "Roscoe 
hat nun gezeigt, dass diese also immer mit all- 
mälig steigendem Verlust ‘an Essigsäure fort- 
schreitet, bis schliesslich nur.noch Eisessig = 
H# + C3H603 zurück ist, der dann unverändert, 
übergeht. 


Die. frühere en ‚dass 16) er C’H608, 
weithe Säure. bekanntlich. das | grösste ; specif.. Ge- 
wicht besitzt, unverändert .destillire,. ist demnach 


‚nicht‘ mehr; Bichtig, Diese Resultate gelten so- 


wohl. für. gewöhnliche, Verhältnisse mit. Retorten, 
als, auch, ‚beii einer Destillation unter: Druck., 


VON WIGGERS. 


" Acidum' succinieum. ‘Die krystallisirte Bern- 
steinsäure = H + C!H?03 gibt nach den Ver- 
suchen von Schiff (Anal. der Chemie und Phar- 
macie CXXV, 148) beim Erhitzen bis zum 
Schmelzen und Sublimiren ganz analog, wie die 
Weinsäure bei + 1400 bis 150°, genau die 
Hälfte ihres Krystallwassers ab ind verwandelt 
sich dabei in eine der Isoweinsäure analoge. 


lsobernsteinsäure — H + C°H306, welche 
danach eine .polymerische Form von der Bern- 
Steinsäure mit, doppelt so grossem Atomgewicht 
ist, und welche Schiff 

Disucceinsäuse nennt. Sie bildet selbst unter 
einem Mikroscop völlig gleichförmige verfilzte 
Nadeln. Die Salze derselben sind .in Wasser, 
aber nicht in Alkohol löslich. Ob, diese Säure 
in. Wasser eben so, wie die Isoweinsäure, zur 
gewöhnlichen Bernsteinsäure zurückkehrt, was 
sehr wahrscheinlich ist, und ob die Salze. der- 


selben auch der Formel R + C3H30$ entspre- 
chend zusammengesetzt sind, hat Schiff nicht 
angegeben. — Für die pharmaceutische Praxis 
verdient Schiffs Beobachtung alle Berücksich- 
tigung. 

Nachdem Kekule  (Jahresber. XXI) die 
Bernsteinsäure und Aepfelsäure durch Reduction 
hervorgebracht hatte, ist. es. ihm nun auch ge- 
glückt, in die  Fumarsäure. und Maleinsäure, 
weiche beide isomerisch und. nach: der Formel 
#4 + C!H?03 zusammengesetzt sind, 1 Aequi- 
valent' nascirenden Wasserstoff einzuschieben und 
sie dadurch in Bernsteinsäure zu verwandeln 
(Anal. der Chem. und Pharmac. Suppl. II, 112). 
Die Bildung erfolgt einfach nach 

H + 63?0°| 

m. 

wenn man in Y Lösung jener Säuren in Was- 

ser Natrium-Amalgam einlegt, worauf das Na- 

trium mit Wasser Natron’ und’ den Wasserstoff 
dazu bildet. 

Dieselbe Zusammensetzung, wie die Fumar- 
säure, hat bekanntlich auch die 

Aconitsäure und stand daher zu erwarten, 
dass auch sie mit nascirendem Wasserstoff die 
Bernsteinsäure hervorbringen werde, allein: ein 
derartiger Versuch von Dessaignes (Compt. 
rend. LV, 510) lieferte weder Aconitsäure, noch 
Bernsteinsäure, aber eine neue Säure, die er 
jedoch nicht genauer studirte. 


= H + C3HR03, 


5 


2, Organische Basen, 


Kannaeishen derselben. Die Reactionen der 
organischen Basen 'mit der Phosphormolybdän- 
säure (Jahresbericht 'XVII) sind‘ von Trapp 
(Pharmac. Zeitschrift” für Russland I, 1-3) 
bei folgenden’ Basen 'speeieller ’ geprüft worden: 
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Aconitin gibt, wenn man'es in vielem Was- 
ser mit möglichst wenig Salpetersäure auflöst, 
einen gelben Niederschlag, der sich auf Zusatz 
von Ammoniak mit blauer. Farbe auflöst, welche 
Farbe dann beim Erhitzen verschwindet. 


Atropin verhält sich wie Aconitin, nur ist 
die blaue Farbe der Lösung des Niederschlags 
in Ammoniak blasser. 


Bebeerin und Berberin verhalten sich eben 
so, wie Atropin. 

Brucin gibt bekanntlich mit Salpetersäure 
eine schön rothe Lösung, die durch. Phosphor- 
molybdänsäure einen orangefarbigen Niederschlag 
hervorbringt, der sich in Ammoniak mit gelbgrüner 
Farbe auflöst, welche beim Erhitzen braun wird. 


Oodein bildet mit Wasser und Salpetersäure 
beim Erhitzen eine gelbe Lösung, worin Phos- 
phormolybdänsäure einen gelben Niederschlag 
gibt, der sich in Ammoniak mit schön grüner Farbe 
löst, welche beim Erhitzen schön orangeroth wird. 


Chinin und COhinidin bringen in ihrer Lös- 
ung mit Salpetersäure einen gelben Niederschlag 
hervor, der sich kalt nicht, aber in der Wärme 
ohne Färbung in Ammoniak auflöst. 

Coffein in Wasser gelöst, gibt einen gelben Nie- 
derschlag, der sichin Ammoniak ohne Farbe auflöst. 

Harnstoff in Wasser gelöst färbt sich durch 
Phosphormolybdänsäure gelb und die Lösung 
wird durch Ammoniak ohne Fällung farblos. 

Coniin in Wasser und etwas Salpetersäure ge- 
löst, bildet mit Phosphormolybdänsäure einen star- 
ken gelbweissen Niederschlag, der sich in Ammo- 
niak mit hellblauer Farbe auflöst, welche beim 
längern Erhitzen verschwindet. 


Quantitative Bestimmung organischer Basen 
in reinem Zustande oder in pharmaceutischen 
Präparaten, die sie enthalten, wie z. B. in aus- 
gepressten Säften, Extracten etc. Zu: diesem 
Endzweck empfiehlt Mayer (Amer. Journ. of 
Pharm. XXXV, 20) nach seinen genauen Erforsch- 
ungen eine, seit Winkler’s Angaben (Buch- 
ner's Repert. XXXV, 57-1830) häufig als 
Reagens auf organische Basen gebrauchte Lös- 
ung von Kalium-Quecksilberjodidd = KJ + Hg), 
nicht rein durch Auflösen von Quecksilberjodid 
bereitet, weil :dieselbe abweichende Resultate 
liefert, sondern so hergestellt, dass man eine 
Lösung von Quecksilberchlorid mit  Jodkalium. 
versetzt, bis sich das anfangs ausgeschiedene 
Quecksilberjodid wieder’ aufgelöst hat, und welche 
also ausser jenem Doppeljodid noch Chlorkalium 
enthält. 

Die Salze aller organischen Basen verwan- 
deln sich mit diesem Reagens in Doppelsalze 
zu’ gleichen Atomen von Quecksilberjodid mit 
den jodwasserstoffsauren Salzen der ‘organischen 
Basen, die sich als unlöslich in: Wasser nieder- 
schlagen und wegen ihrer constanten Zusammen- 
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seizung  einengenaue Berechnung auf die‘ orga- 
nischen Basen darin: gestatten‘, «und deren Bild- 
ung und: Ausscheidung: sowohl in sauren, ıneu- 
tralen- und: schwach alkalischen Lösungen der 
Basen erfolgt, als auch 'durch..das gleichzeitige 
Vorhandensein ‚von : Stärke, Gummi, Zucker, 
Albumin und Gerbsäuren (nicht beeinflusst wird, 
aber Alkohol und Essigsäure. dürfen :nicht. vor- 
handen sein, ‚weil sie sich darin auflösen. . Ein 
Ucberschuss der Probeflüssigkeit schadet nicht, 
weil er, wenigstens in gehörig verdünnter Flüs- 
sigkeit auf das Doppelsalz nieht lösend wirkt. 
Die Empfindlichkeit entspricht wenigstens der 
der Phosphormolybdänsäure und in einigen Fäl- 
len übertrifft sie selbst diese. So kann man die 
Trübung damit noch deutlich in einer Flüssigkeit 
erkennen, welehe nur ?/g599 Morphin oder 1/rooo 
Atropin, /sooopo Narkotin, I/gogg Coniin, "/5000 
Nikotin, " H/y4sopon PBeryehnin , Irng00 ; Bruein, 
iosooo Chinin, Ir500n Cimehonin "und 3/0900 
Chinidin enthält. 

Für (die: Unterscheidung der örganischen Ba- 
sen hat daher jene Lösung keine solche Bedeut- 
ung, wie für die quantitative Bestimmung, auch 
kann sie in dieser Beziehung nur-dann ein brauch- 
bares Resultat‘ geben , wenn man’ durch andere 
Mittel die: Art der Base: festgestellt‘ hat,’ und 
wenn man da, wo mehrere Basen zugleich |vor- 
kommen, dieselben vorher gehörig‘ von einander 
trennt und feststellt. 

Die quantitative’ Bestimmung kann nun )ent- 
weder volumetrisch oder: :dureh Wägung ausge: 
führt werden. 

Für eine volumetrische Bestimmung  verfer- 
tigt man sich eine Lösung, welche in genau 
1000 Cub. Cent. (= 1 Liter) 49,8 Grammen 
Jodkalium und: 13,546 'Grammen Quecksilber- 
chlorid enthält, so dass sie eine Zehntel-Normal- 
Lösung ist,. von der jeder Cubik Centimeter aus- 
fällt von 


Gegramı an, Von 1 laser 
Aconitin 0,0267 ze Io0o0” 
Atropin. »0,0145 | == s/go000 " 
Narkotin! -0,0213 = 5 
Strychnin« 0,0167, A 
Bruein 0,0233: = 4 
Veratrin 100,0269 „ = % 

Von 1 Doppelatom: 
"Morphin 0,0200 = "Yan : 

. . &oniin  0,00416 a /suhdo : 
Nikotin 0,00405 zur ° 40000 
Chinin 0,0108 = Yegooo 
Cinehonin 0,0102 = Yeyoon 
Chinidin 0,0120 = !/ggoon ’ 


Bei ‘gefärbten und schleimigen Flüssigkeiten, 
z. B. Extractlösungen, ist das Ende der Fällung 
nur dann genau zu erkennen, ‘wenn man zuletzt 
eine kleine Menge zur Prüfung \ abfiltrirt ,.» wie- 
«wohl es’ in solchen Fällen besser ist, die ‚Flüs- 


radezu angewandt. 
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sigkeit durch. rn he zu. ini „und: zu '.ent- 
färben. £ r... Me 

‚Bei, Mi Flüssigkeitbnr welche er 
durch Silbersalz: fällbare Stoffe: enthalten, kann 
ein etwaiger Ueberschuss von der Probeflüssigkeit 
ohne _vorherige- Filtration. durch die, Zehntel- 
Normal- -Silbersalpeterlösung "unter - Beihülfe von 
Mohr’s Indieator (neutralem chromsauren Kali) 
bestimmt und abgezogen werden, und noch ge- 
nauer, namentlich wenn nur wenig Substanz 
vorliegt, wird dieses durch Anwendung einer 
Hundertel-Normal-Silberlösung erreicht. 1°Cub. 
Centimeter der Zehntel- oder 10 C.C. der Hun- 
dertel Normal-Silberlösung entsprechen 1/, €. C. 
der Zehntel-Normal- Tiösine von dem an? 
Oriecksilberjodid. 

Für die Wägunogs- Bestimmung verfertigt man 
sich dagegen eine Lösung von 100 Gran Jod- 
kalium und 16°/, Gran Quecksilberchlorid in so 
viel Wasser, dass die gesammte Flüssigkeit genau 
6000 Gran beträgt. Allemal 10 Gran von dieser 
Flüssigkeit fällen genau aus’ vom 


Aeconitin v0. wer... +0,0534 Gran 


Atopme, . en | 1. De 
Schwefelsauren Atropin 0,0389 - „ 
Strychninih. silsalsig 0,0334. , 
Brucin . 0,0466 5 
Neratiin ur ‚wiuiaumas0Q538u „ 
Morphin: >». 0,0400. „ 
Schwefelsauren Morphin 0,0500  -„ 
Coniin a. ara öhe OO 
Nikotin’ ic ggf 0,00 84.5, 
Cleniyguc.,dta ir ODER 
Schwefelsauren iin +u:0,0236 Kr 
Cinchonin . 0, 0204 „ 
Schwefelsauren ia 0 0250 8 
Obinidin. en "Im Ri ‚0240 “ 
"Schwefelsauren Chinidin 0,0284 6; 


Es..ist’klar, dass man.den Niederschlag selbst 
nicht wägt, sondern nur die Lösung von ‚dem 
Kalium-Quecksilberjodid.vor.und nach dem Fällen, 
nun aus der davon ‚verbrauchten ' Menge. ‚die 
Quantität der Base, berechnet, und. hat.man zu 
viel zugesetzt, so..muss. dieser Ueberschuss nach- 
her , wie vorhin ‚mit, Silberlösung..titrirend ..be- 
stimmt und ‚vor der Berechnung abgezogen wer- 
den, .wozu..man..eine Silberlösung anwendet, 
welche in.6000 Gran, genau 8'/, Gran .‚salpeter- 
saures Silberoxyd enthält ,.‚so. dass :40 Gran 
davon 10 Granen der Kalium-Quecksilberjodid- 
Lösung entsprechen. 

Sehr wichtig ist. offenbar .diese Methode, um 
in ausgepressten Pflanzensäften, so wie in Was- 


ser aufgelösten Extracten die Basen quantitativ 


zu ‘bestimmen. Die. Pflanzensäfte' werden. .ge- 
Bei’ dem Auflösen der. Ex- 
traete ist! es nöthig, ein: wenig. Oxalsäure. zuzu- 


setzen, ‚und bei. den Tineturen.ist es- erforderlich, 
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den Alkohol ganz wegzudunsten und den Rück- 
stand wie: ein Extract zu behandeln. ' Trockne 
Vegetabilien zieht man’ dazu’ ebenfalls mit Oxal- 
säure-haltigem Wasser aus. “Dunkel gefärbte 
oder schleimige Auszüge werden, wie schon an- 
geführt; zweckmässig‘ dialytisch gereinigt. 

» Will man aus .den’Niederschlägen die reinen 
Basen’ isoliren, so‘ löst man sie nach dem Ab- 
filtrirren und Waschen mit Wasser in Alkohol 
auf, »fällt das Quecksilber mit etwas Schwefel- 
ammonium, filtrirt, entfernt einen etwaigen Ueber- 
schuss von Ammoniak oder Schwefelammonium 
mit wenig Eisenchlorid , filtrirt, wäscht mit Al- 
kohol nach, säuert das Filtrat mit verdünnter 
Schwefelsäure an, entfärbt, wenn nöthig, durch 
Schütteln mit Thierkohle und filtrirt, worauf 
man die Base als schwefelsaures Salz in der 
Lösung hat, woraus sie nach bekannter Methode 
abgeschieden wird. 

Mayer führt dann noch zum Belege derBrauch- 
barkeit dieser Methode die Resultate mehrerer 
Bestimmungen an, welche er mit Atropin, Datu- 
rin und deren Präparaten ausgeführt hat. Für 
diese Prüfungen macht Mayer noch besonders 
darauf aufmerksam, dass die zu fällende Flüssig- 
keit nicht mehr als 1 Procent‘ von dem: Atropin 
oder Daturin enthalten und dass in der Flüssig- 
keit weder Essigsäure und Alkohol noch‘ Am- 
moniak vorhanden sein darf, weil bei Gegenwart 
dieser Körper keine Fällung erfolgt. 

Dagegen: hat Mayer (Proceedings of the 
Americ, Pharmac. Association. Philadelphia 1862 
p. 229); die Angaben von Sonnenschein 
(Jahresbericht XVII) über das Verhalten. der 
organischen Basen gegen Phosphormolybdän- 
säure einer experimentellen Prüfung unterzogen 
und gefunden, dass sie weder zur Erkennung 
und Unterscheidung noch zu einer quantitativen 
Bestimmung der Basen eine besondere Bedeutung 
besitzen, weil durch Reductionen der Molybdän- 
säure leicht Irrthümer begangen werden können, 
namentlich wenn die Lösungen der Basen nicht 
rein sind, weil die Farbe der Fällungen nur 
wenig von einander verschieden ist, und weil 
auch Ammoniak damit einen Niederschlag her- 
vorbringt, was doch so häufig zugegen ist und 
als Verwandlungsproduct von organischen Basen 
auftritt,''so dass wenigstens bei Pflanzensäften, 
Extraetlösungen ete. gar keine Anwendung davon 
gemacht werden kann. 

“"Dägegen kann man 'bei Auszügen von Vege- 
tabilfen eine"gute Anwendung von der Phosphor- 
molybdänsäure machen, wenn man’ nach wieder- 
holten ''Ausziehungen bestimmen will, ob die 
Substanz mit’ dem Lösungsmittel erschöpft ist. 

1.’ Anilinum. ‘Bei’ Gelegenheit sehr interes- 
santer Mittheilungen über ‘die chemischen Prä- 
parate der 1862: in London abgehaltenen ‚In- 
dustrie-Ausstellung theilt-Geyger (N. Jahrbuch 
der Pharmac. XX, 83) auchdie' Methode mit, 

Jshresbericht der Mediein pro 1863. Band V, 
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nach welcher man’ gegenwärtig aus dem’ Stein- 
kohlentheer das: Anilin zwar nicht völlig rein, 
aber doch zur Bereitung ‚der sogenannten Ani- 
linfarben (Jahresbericht XX) völlig brauch- 
bar und wiederum diese aus dem Anilin im 
Grossen darstellen kann. 

Zunächst gewinnt man ‚aus dem: Theer ein 
Gemisch. von relativ viel Benzol =: C12H12 
und von. wenig Toluol = C14H16, welches’ Ge- 
misch auch unter dem Namen | 
„! Benzinum zum: Flecken - Ausmachen etc. in 
den Handel: gesetzt wird: (Jahresbericht XVII), 
und welches das Material für die künstliche Er- 
zeugung von 
, Anilin = C!2HYN und von :Toluidin = 
CAHI8SN ist, Die Gewinnung dieser Materialien 
geschieht auf folgende Weise: 

Der Theer, wird destillirt und das dabei 
übergehende Oel so. lange aufgefangen, alsı'es 
noch auf Wasser schwimmt. Wird: dieses Oel 
nun mit starker Kühl-Vorrichtung rectificirt und 
aufgefangen, was davon unter + 100% überdestil- 
lirt, so bekommt man: das mit verhältnissmässig 
wenig Toluol  gemengte Benzol, also das Benzin 
des Handels. Mit rother "rauchender  Salpeter- 
säure. vorsichtig ‚zusammen gebracht, so ver- 
wandeln sich. beide, Bestandtheile jeder mit 
1 Atom Salpetersäure unter Austritt von Hin 
Säure-Aether der salpetrigen Säure, das Benzvl 
in sogenanntes Nitrobenzid — C!?H100 + N, 
und das Toluol in sogenanntes. Nitrotoluid 
CtH10 + N, und das Gemisch derselben ist 
das in Parfümerien gebräuchliche Oleum de 
Mirbane (Jahresbericht XVII), welches auch 
'„ künstliches Bittermandelöl *. genannt wird, 
Bringt man nun dieses Aethergemisch mit Eisen- 
feile und Essigsäure in. Wechselwirkung, so 
werden daraus nach 


CRHO +N 





‚Bel  (,FeA 
7A sr |C2H%N + HA 
„H 

CHHBO HN | 

"ilomeb aiednsheil Hr 
To: tag 
3H | 





essigsaures Eisenoxyd und die essigsauren Salze 
von Anilin und Toluidin gebildet, welche letz- 
teren beiden Basen dann mit Kalkhydrat aus 
der Masse abdestillirt und durch Rectification 
gereinigt werden. Das Product ist eine bei 
+:175 0% bis 1950 siedende Flüssigkeit, aller- 
dings im’ Wesentlichen das bei + 1820 siedende 
Anilin, aber es enthält auch mehr oder weniger 
Toluidin und auch wohl Aceton. Diese Ein- 
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mengungen werden.'jedoch. nicht weiter ‚daraus 
entfernt, :wenn..man „damit. ‘die. folgenden’ Anilin- 
farben. herstellen. will, deren. Zusammensetzung 
daher. wegen: .den, Beimischungen. A sicher 
FAN stellen“ iso ans Tuer 

a) Anilinpurpur (Anilein, Purpurim, Anilin. 
violett; Mauve) scheint jetzt ‘vorzugsweise nach 
Perkin’s Vorschrift auf die Weise’ bereitet zu 
werden, dass man schwefelsaures' Anilin und 
saures chromsaures Kali zu’ gleichen Atomen in 
Wasser löst“ und’ die’ Lösungen vermischt, In 
einigen. Stunden "hat sich ‘dann ein schwarzer 
Niederschlag‘ gebildet, den‘ man auswäscht, 
trocknet, mit gewöhnlichem Benzin ' (leichtem 
Theeröl) «von 'einer schwarzen harzigen Mäterie 
befreit, in‘ siedendem "Alkohol auflöst, von 
der filtrirten Lösung den Alkohol abdestillirt, 
den Rückstand in "siedendem’ Wasser auflöst, 
durch kaustisches' Natron - fällt, wieder "in 
Alkohol 'löst und von der Lösung den Alkohol 
abdestillirt, wobei der Anilinpurpur zurückbleibt. 
— Ein ähnliches, aber in’ der Farbe ungleich 
nüancirtes Product liefern mit Anilin auch andere 
direete oder indirecte Oxydationsmittel, als Chlor, 
unterchlorige Säure, Chlorkalk, Blei--und Mangan- 
superoxyd,: 'Kupferchlorid, ' Kaliumeisencyanid, 
übermangansaures "Kali ete,,’ deren Producte 
dann auch in; ähnlicher: Weise gereinigt ‚werden. 

Der Anilinpurpur ist ‘eine schön broncefarbige, 
spröde, ‚amorphe Masse, ‚die sich auch mit Essig- 
säurehydrat..krystallinsich , darstellen lässt. Er 
färbt Wasser tief purpurroth, löst sich. darin 
aber nur wenig auf, dagegen sich leicht in Alkohol, 
ist aber in Kocher, Kohlenwasserstoff und Salz. 
lösungen fast unlöslich. Er dient zum Färben 
der Seide, Wolle und, Baumwolle allein oder 
zur Hervorbringung, verschiedener anderer vio- 
letter Nüangen mit Zusätzen von Indigcarmin 
oder Berlinerblau. 


b) Anilinroth (Rosanilin, Rosein, Fuchsin, 
Azalein, Magenta, Solferino“ete.) entsteht aus 
dem Anilin durch ‚Einwirkung von Quecksilber- 
salzen, Salpetersäure, Arseniksäure, Zinn- 
chlorid etc., und entstandelfe dafür jene vielen 
Namen, weil man je nach der Erzeugung ver- 
schiedene Körper vor sich zu haben glaubte, 
bis Hofmann ‚die Indentität, derselben nach- 
wies. ‚Hof mann hat gefunden, dass das Anilin- 
roth ‘dadurch weder aus Anilin noch Toluidin, 
wohl aber aus einem Gemisch von beiden ent- 
steht und dass es, eine organische Base_ ist, 
zusammengesetzt, nach der Formel O30H3°N3 und 


im ‚krystallisirten Zustande —, CAOH3EN3 +,H. 


Die. vortheilhafteste ; BE EB soll! ‚jetzt 
die; folgende sein:i....“ 


‚Man rührt 12; Theile, il Aust htehnrer 
hydrat. und: 10. Theile eines ‚bei. 180 %bis, 
195.0, ‚siedenden ‚Anilins. mit!etwas Wasser.izu& 


sammen, ‚erhitzt. ‚die Masse &—8 Stunden oder 
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so. lange auf-+- 120 bis: 160, bis eine 'heraus- 


genommene: Probe beim Erkalten „eine: ‚Bronce- 
farbe annimmt. und . einen: glänzenden‘ Bruch 
zeigt. Die‘.dann bei + 100% noch -Hüssige, 
dunkelbraune. Masse wird mit. heissem Wasser 
ausgezogen und der geklärte Auszug mitı'kau- 
stischem »Natron im ‚schwachen Ueberschuss ge- 
fällt, und während man den entstandenen! Nieder- 
schlag‘ früher: in Essigsäure aufgelöst in: den 
Handel: brachte, wird er gegenwärtig dadurch 
erst noch weiter‘ gereinigt, dass man ihm zu- 
nächst noch anhängendes :Anilin: durch Erhitzen 
mit einer Lösung von Soda entzieht, dann: aus- 
wäscht, in Salzsäure oder: Schwefelsäure: auflöst, 
eine dabei ungelöst bleibende theerartige Masse 
entfernt,. wieder durch Alkali’ fällt und aus- 
wäscht. ‚Man kann ihn: dann in-Alkohol lösen 
und' die Lösung: krystallisiren lassen. 

Das reine Anilinroth bildet ‘farblose ® 
Krystallblätter, die sich nicht in Wasser, "aber 
leicht und mit rother Farbe in Alkohol, Aether 
und’ heissen 'alkalischen Flüssigkeiten ‚lösen. Es 
ist 'eine- ziemlich. starke Base und: löst man sie 
in Säuren bis zur. völligen Sättigung, so schies- 
sen aus der Lösung die denselben entsprechen- 
den Salze: leicht ‚an, welche eine glänzend goldig 
grüne Farbe: haben und: sich in Wasser mit 
tief und.schön  rother Farbe auflösen. .'Die ver: 
schiedenen Anilinrothe.'des Handels‘ sind’: mehr 
oder weniger‘ die: neutralen Salze entweder»mit 
Salzsäure = CHH3BN3—-HEl oder mit Schwefel- 
säure — ‚CWH3EN3 4 HS oder mit Essiesiüre 
(was besonders schön krystallisirt) — GASEN? 
+ HA, namentlich ist ‚dieses in Deutschland 
und Frankreich der. Fall. 

“Wird .das Anilinroth mit Schwefelammonium 
oder mit Wasserstoff im Statu nascenti ‚behandelt, 
so verwandelt. es sich in 


+ Leukanilin ‚oder Anilinweiss ChOENS, 
welches farblos ist und farblose ‚Salze gibt, und 
woraus. die aufgenommenen ,„H ‚durch. Oxyda- 
tionsmittel ‚wieder, weggenommen ‚werden können, 
wobei.,.es zu. Anilinroth zurückkehrt. — In:den 
Rückständen , woraus..das ;Anilinroth bei. dessen 
Bereitung ausgezogen wurde, ist noch eine ‚andere 
gelbe: Base, ;das ni bein 

te)» Ohrysanilin ade were re enthalten, 
welche nach: der’ Formel .‚C40H34N3 .zusammen- 
gesetzt ist. Man erhält ‚diese ‚Base, aus...den 
Rückständen, wenn man.;sie lange mit Wasser 
kocht und (die filtrirte‘ Flüssigkeit mit: Salpeter- 
säure versetzt,‘ worauf, sich‘-das schwerlösliche 
salpetersaure-Chrysanilin daraus abscheidet....Die 
so: erhaltenen Basen» „unterscheiden .. sich. blos 
durch einen grösseren: .oder'- geringereu», Gehalt 
an: Wasserstofl,, wie «die folgende.’ Uebersicht. 


— 
Is 


Se een Wokuein CHAM, 1ob-atause 
| uhr Chrysanii = CHHEN3, eo 


rl nei ent 5 asihel «uf DR PEST En 
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0.4). Anilinblaw  (Coerulin; Indisin, 'Violin), 

dagegen: entsteht :aus»dem:Rosanilin, ‘wenn man 
dasselbe mit  Anilin ‚behandelt , welche beiden 
Basen sich dann in: ge Be“ darin 
pi men Bianka © 


. etoHseN3 2. 
Se Ket en gas 


Ber Bra das unter Austritt von NH3 ent- 
stehende. :Coerulin nach der. Formel C76H&2N3 
zusammengesetzt ist. Man bereitet dasselbedadurch, 
dass man essigsaures oder benzoesaures Rosanilin 
mit einem Ueberschuss von Anilin einige Stunden 
lang 'bei:+ 150° bis 4.1600 .digerirt und: das 
Product wiederholt zuerst mit’ Salzsäure-haltigem 
und dann mit; reinem Wasser auszieht, wobei 
das Coerulin zurückbleibt. 

Gilbee (Dingl. Polyt. Journal CLXVII, 
141) bereitet das Anilinblau auf die Weise, ‚dass 
er aus 1. Theil eines Salzes von Rosanilin 
diesen Körper mit 2 Theilen.Kali- oder -Natron- 
hydrat ausfällt, dann die Mischung sieden lässt, 
bis das darin suspendirte: Rosanilin nichts. mehr 
von seiner Farbe verliert, worauf er dasselbe 
abfiltrirt, auswäscht. und trocknet. Dann . löst 
er. 100 Theile Anilin-in 20 Theilen Essigsäure 
von. 40. Proc. Säuregehalt, setz. zu allemal 
5 Theilen dieser Lösung 1 Theil. von jenem 
Rosanilin ‚und erhält die Mischung. im schwachen 
Sieden, bis sie durch: und durch eine blaue 
Farbe angenommen hat. _ Er giesst dann diese 
rohe Farbe in Wasser mit so. viel: Schwefel- 
säure, dass diese das angewandte Anilin würde 
sättigen können,. filtrirt , das Anilinblau ‚ ab ‚und 
wäscht. es mit heissem Wasser völlig ‚aus. ‚Es 
ist dann. eine, harzige Masse, die, er in der 
6 bis 8fachen Menge von concentrirter. Schwefel- 
säure auflöst und durch Wasser wieder ausfällt. 
Es bildet nun ein schön kupferfarbiges in Wasser 
unlösliches Blau. Wird aber die Lösung. in 
Schwefelsäure 25 bis 30 Minuten lang auf 
— 13% bis 140° erhitzt und dann erst mit 


Wasser gefällt, so erhält man ein Anilinblau, 


welches sich in siedendem oder in schwach an- 
gesäuerten Wasser mit ‚schön blauer Farbe 
auflöst. ’ 

Wie ‘in diese Anilinfarben, namentlich in 
das Anilinroth ein Gehalt von Arsenik kommt, 


und wie die Farben selbst und’ alle damit ge- 


färbten Gegenstände daher alle Aufmerksamkeit 
verdienen, wird aus der Gewinnungsweise von 
selbst klar. ' Auch ist schon wiederholt darauf 
aufmerksam gemacht worden, und hat man 
selbst ‘bis zu ‘15 Procent Arsenik in diesen 
sonst so prachtvollen Farben gefunden. 


' In neuester Zeit sind auch noch dargestellt 


und in-den Handel gebracht worden: 


Aniingrün, Anilinbraun und' Anilinschwarz, | 


die aber noch nicht genauer’ untersucht wodden 
sind. 
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Das Anilinschwarzentsteht ‘bei der 'Be- 
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reitung‘ des’ Anilinroths -aus ‚Anilin na ei 
sa als BNRANOESAREREN 


er. oe "In wur Fr Atropins 
sincht Hager (Pharmae. Centralhalle IV, 839) 
auf einige sehr beachtenswerthe Verhältnisse 
aufmerksam. So führt er an, dass Aerzte be- 
haupteten, das Atropin ’aus englischen Fabriken 
wirke milder als das aus deutschen, dass 
aber auch in neuerer Zeit der Fall vorgekommen 
sei, wo Aerzte das englische Atropin "wegen 
unangenehmer Wirkung auf Augen 'zurückge- 
wiesen hätten, und ‘daher den Atropin-Präpara- 
ten 'nothwendig' mehr Aufmerksamkeit pain 
werden müsse als bisher. 

'Wenn’ich Hager recht verstehe, so sciche 
er die Ursache jener Widersprüche darin, dass 
die englischen Fabriken uns bald Atropin, bald 
Daturin zuführten, je nachdem denselben "dazu 
Atropa oder Datura als Material für die Be- 
reitung zu Gebote gestanden habe, indem sie 
die eventuelle Verwendung’ als erlaubt zu  be- 
traehten schienen, seitdem Chemiker das Atropin 
und ‘Daturin (Jahresbericht X) ’ für’ ' einerlei’ 
Sache erklärt hätten, während doch, wenn auch 
Zusammensetzung und Eigenschaften sich so 
verhalten sollten, ‚die Wirkung von Atropin und 
Daturin zwar analog, ‘aber doch sehr ungleich 
stark erkannt worden seien (Jahresbericht XII), 
und wir in Deutschland darum doch noch einen 
bestimmten Unterschied machten, also Atropin 
aus Atropa und Daturin aus Datura bereiteten. 
Wollen Aerzte und Apotheker also immer sichere 
Mittel in Händen haben, so müssen dieselben 
von der letzteren entweder aus deutschen  Fa- 
briken bezogen oder noch besser selbst darge- 


stellt werden. — Hager erinnert enge an das 
in Gebrauch gezogene 
Atropinum  sulphurieuam, welches neuere 


Pharmaeopoeen aufgenommen und krystallisirt 
vorgeschrieben hätten, während das ‘aus ‘dem’ 
Handel ‘bezogene Salz gewöhnlich eine mehr 
oder weniger gefärbte amorphe ‘Masse sei, und 
dass ausserdem dabei unrichtig behauptet werde, 
dass das’ Salz gar nicht krystallisirbar sei.' 
Amorph und unkrystallisirbar erhält man dieses 
Salz, wenn man es aus" Atropin und Schwefel- 
säure 'mit 'Beihülfe von Wasser bereitet, aber 
krystallisirt wird’ es erhalten, ‘wenn’ man, wie 
schon Maitre‘ (Jahresbericht ‘XVI) zeigte, 
Aether und ' 90 procentigen Alkohol" (anstatt 
Wasser) dabei anwendet. Dies hat’ auch Hager 
bestätigt gefunden, aber auch die Beobachtung 
gemacht, dass das amorphe schwefelsaure Atro- 
pin’ in krystallisirtes verwandelt‘ werden kann, 
wenn man 'es in gelinder Wärme ganz aus- 
trocknet, nun in absolutem Alkohol auflöst und 
diese Lösung bei #170 bis 250 ’auf flachen: 
Poreellantellern freiwillig verdunsten lässt, wobei 
es’ in‘ seideglänzenden „"sternförmig gruppirten;' 
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zarten Prismen anschiesst, sich.‚aber zuletzt auch. 
amorph ausscheidet, wenn...der-Alkohol nicht, 
ganz absolut war. Derselbe hat ferner gefunden, 
dass, man .das amorphe.'Salzı«nach.dem Aus- 
trocknen’ 'auch ‘mit; entwässertem Essigäther in: 
krystallisirtes verwandeln kann. 1... win 

.' Auch. Lana u. (Journ..de aaa alas. 
XIX, :161)»erklärt ‚die Anwendung von starkem: 
Alkohol »für ‚durchaus. erforderlich ‚.»wenn «man 
das. schwefelsaure ' Atropin\ krystallisirt darstellen 
will, und. er, empfiehlt, 2,89. Theile. krystallisirtes 
Atropin.in 8. Theilen. absolutem Alkohol  aufzu- 
lösen, die ‚Lösung mit. 0,4 '‚Theilen: Schwefel- 
säure. ‚von 1,85 .specifischem ‚Gewicht - zu ver- 
setzen, mittelst eines . Glasstabes.- dann. noch 
geringe, Mengen; von „derselben Schwefelsäure 
(von der. man: überhaupt höchstens 0,49: bis 
0,5 Theile. nöthig haben ‚wird)  allmälig. hinein- 
zubringen, bis das Atropin ‚völlig neutralisirt. ist, 
und nun die Flüssigkeit zum  Krystallisiren -ver- 
dunsten lassen. 

Dieses Salz: ist in Wasser und ‚Alkohol ‚sehr 
leicht : löslich, “aber : unlöslich ‚in » Aether ‚und 
Chloroform, : und‘ daher ..können diese. beiden 
letzten Flüssigkeiten nicht ‚anstatt Alkohol allein 
bei der Bereitung angewandt werden. , Gebraucht 
man sie.aber, ‚wie-Maitre, als Zusatz ‚zu .dem 
Alkohol, so .erleichtern ‚sie. .das Krystallisiren, 
weil das Salz in dem. Alkohol um so schwerer 
löslich ist, .je mehr. ‚Aether. oder Chloroform zu- 
gesetzt’ wird. Aber nöthig ist. ihr Zusatz nicht 
und, daher; auch .wegen der schwierigen. Wieder- 
BEWÄnDNUg derselben. nicht ‚vortbeilhaft. | 


3. Aconitinum, - Für dia Bareitung, des 
Aconitins aus -der Wurzel :von ea Na-' 
pellus ‚geben ‚Liegeois & Hottot.(Journ.'de 
Pharm. et de Ch. XLIV,..130), das folgende 
gewiss. sehr zweckmässige. Verfahren: an: 

Die: zerkleinerte . Wurzel. wird wit .einer..hin- 
reichenden Menge ‚von. Alkohol, durch | ‚etwas: 
Schwefelsäure sauer gemacht, beis—- 85° .dige: 
rirend ausgezogen. und. von . dem filtrirten., Aus- 
zuge .der-Alkohol abdestillirt. Das, rückständige 
Liquidum: wird: nach ‚dem Erkalten. "von einem, 
oben aufschwimmenden und. bei 20° erstarrenden 
Fett. befreit,...dann. zur Syrupdicke verdunstet,- 
durch Schütteln ‚mit. Aether von dem Rest ..des 
Fetts befreit,..‚wieder-in ‚Wasser‘ gelöst, die. ıLö-, 
sung mit Magnesia ‚'usta im 'Üeberschuss gefällt 
und .die ganze Masse durch wiederholtes Schüt- 
teln. ‚mit! neuen! Portionen‘ ‚Aether. ausgezogen; 
und: die gesammelten. und. filtrirten Aetheraus- 
züge, verdunsten. gelassen, „wobei das Aconitin. 
zurückbleibt, ‚aber, noch .nicht rein... .-Zur Reini-, 
gung löst. man.es wieder.in verdünnter;Schwefel- 
säure „. entfärbt die „Lösung. mit,.Thierkohle, 
filtrirt,); versetzt «mit' Ammoniak; erhitzt‘ und 
filtrirt, das jausgeschiedene'/A.conitin. 'ab.:„ Dann; 


wird ‚dasselbe ‘gewaschen, ‚getrocknet, in. Aether, 
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aufgelöst, «die filtrirte "Aetherlösung; verdunsten 
gelassen, der: Rückstand: wieder ‘in 'verdünnter 
Schwefelsäurevaufgelöst und ‘die'Lösung tröpfen- 
weise mit  verdünntem Ammoniak: versetzt. "Die! 
erste Ausscheidung ist etwas gefärbtes :Aconitin, 
was man abfiltrirt, ‚und darauf bis zum schwachen 
Ueberschuss des, Ammoniaks folgt reines Aconitin, 
was man abfiltrirt, mit Wasser wäscht und. in 
niedriger ompertin ‚trocknet. Bo 

Das so erhaltene Aconitin ist eine'rein weisse, 
unkrystallisirbare Masse, welche 25 Proc. Wasser 
enthält, die bei + 100° ‘daraus weggehen,' 
worauf es in höherer Temperatur zerstört wird. 
Es ist völlig‘ luftbeständig, kaum löslich“in- 
Wasser, sehr leicht‘ löslich in Alkohol; Aether, 
Chloroform’ und Benzin. ‘Aus der Lösung 'in 
Aether beim Verdunsten und beim heissen Fällen 
der Lösung in Säuren‘ ee man das Aconitin 


wasserfrei. 


Von diesem Aconitin tödten 2 Milligrammen 
einen Frosch in‘ 4 Minuten, wozu von dem 
käuflichen Aconitin 10 Centigrammen erforder- 
lich waren. Hätten die Verfertiger nicht die 
Wurzel von Aconitum Napellus angewandt, so 
würde man ° vermuthen können, dass sie 
das Napellin erhalten ° hätten. Aber wie sie 
bemerken, so ist das käufliche' krystallinisch 
und. nur theilweise in Aether löslich, und sehen‘ 
wir daher sehr gern der Ausführung ihres Ver- 
sprechens entgegen, die käuflichen Aconitinsorten 
genauer untersuchen und die erhaltenen Resul- 
tate mittheilen zu wollen. Ä 


4. Deren Das Delphinin für den 
medicinischen Gebrauch wird ‘nach Girtler 
(Hager’s Pharme. Centralhalle_ IT, ET. auf 
folgende Weise bereitet: 


Man extrahirt - die zerstossenen, ‚grauen. und. 
nicht schon schwarzen Stephanskörner mit Alkohol; 
der Alkohol wird abdestillirt, das zurückbleibende 
röthlich schwarze, fettige, und scharfe Extract 
mit verdünnter Schwefelsäure heiss ausgezogen; 
und die_filtrirte _ Lösung: mit. Kali oder vr 
moniak versetzt, wodurch sich das Delphinin 
niederschlägt, was man sammelt, auswäscht, 
nochmals_ in "Salzsäure oder, Schwefelsäure, ‚löst 
und wieder, durch Kalı ‚oder. ‚Ammoniak | ‚fällt 


Aether. weiter He lan 


‚Das'so erhaltene Delpbinin. bildet eine e weisse, 
üght krystallinische ‚.Jeicht‘-zerreibliche und ge-: 
ruchlose. Masse, schmeckt bitter. und darauf. an- 
haltend brennend scharf, ..quillt: beim Behandeln. 
mit heissem \/Wässer, auf, | löst ‚sich. ‚darin. aber: 
nur, wenig, ‚dagegen: besser in Alkohol. und am 
leichtesten in-Aether. Durch concentrirte,Schwe- 
felsäure, ‚Salzsäure: und Salpetersäure, sowie-auch 
durch Ammoniak: wird...es, rasch zersetzt.\. Es 
schmilzt‘, beim ‚Erhitzen. auf: ‚Platinblech | leicht. 
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und‘ verbrennt dann’ mit: gelber‘ hellleuchtender 
ee zu einervöllig‘ 'einzuäschernden ‘Kohle: 
"Das ’Delphinin’" soll’ älmlich wie‘ Veratrin, 
aba) nicht 'so 'heftig'auf die Schleimhäute wirken 
und namentlich auch keinen Bun zum 'Brechen 
hervorrufen. we OB; 2089 u 
FILLTETE | 
5. ‚iSotakinuem; "Die jetereninp: rn Surknin 
aus’ Kartoffelkeimen ist von Kromayer (Archiv 
der‘ Pharmac. :CXIV, 113) "ausgeführt ‘und 'in 


go% ; | j 
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Betreff’ der dabei gemachten Erfahrungen ganz. 


speciell beschrieben worden, woraus’ Jeder, der 
Solanin darzustellen in die Lage kommt,‘ Regeln 
entnehmen und namentlich.‘ Auskunft. erlangen 
kann, unter‘ welchen Bedingungen man | unver- 
ändertes Solanin oder ‚Solanidin (Jahresberichte 
XXI und XXII,): oder «beide: bekommt, Da 
das Solanin meines; Wissens: »nicht ; als ‚Arz- 
neimittel angewendet wird, so muss ich hier: dar- 
auf hinweisen, aber ‚hervorheben: will ich’ daraus, 
dass Kromayer in dem Aether, in Salzsäure 
und in. einer gesättigten Lösung von..Jod’ in 
Wasser sehr: gute Mittel zur Unterscheidung von 
Solanin.. und Solanidin.'aufstellt, den Aether, 
weil er. das’ Solanidin . leicht, aber: nicht das 
Solanin auflöst, die, Salzsäure, weil sie:.das 
Solanin ; leicht, 'aber nicht das Solanidin ) löst, 
und: die, Jodlösung,.: weil sie in’ den Lösungen 
beider Basen in: Alkohol anfangs zwar in gleicher 
Art: entfärbt: wird, ‚aber in :grösserer Menge: zu- 
gesetzt die Lösung des Solanins ohne Fällung 
intensiv'rothbraun färbt, dagegen in der von Solani- 
din einen flockigen g gelbbraunen Niederschlag her- 
vorbringt, während die Flüssigkeit ganz farblos wird. 
.„. Chininum.. sulphuricum;, ‚Die, wegen .der 
Prüfung. des. schwefelsauren ; Chinins mit ‚Aether 


und. Ammoniakliquor ‚von Roger: (Jahresbericht, 


XXNH) beobachteten Hindernisse sind von. De- 
meyer (Journ. de Ch. med. VIII, 256) einer 
Untersuchung auf ihre Richtigkeit und Erklärung, 
namentlich der mit Aether ‚entstehenden Gallerte, 
unterzogen worden. 

Schüttelt man, wie die Probe auf Cinchonin 
bekanntlich verlangt, 1 Theil schwefelsaures 
Chinin mit 2 Theilen " Ammoniakliquor und 
10 Theilen Aether gut durcheinander, so erhält 
man ein klares dünnflüssiges Gemisch, worin 
sich aber bald darauf kleine Plöckchen bilden 
und in kurzer Zeit 'ist die Aetherlösung zu 
einer ‘dem Opodeldoc ähnlichen’ Gallert‘ erstarrt, 


und unter. derselben eine Kap wässrige Flüssig- 


keit ausgeschieden. 


Wurde dagegen. ‚dieselbe Mack von: ‚mehweofeh, 


saurem|;Chinin ‚mit Ammoniak; ‚ausgefällt, der 
Niedersehläg ‚ausgewaschen und noch feucht mit 


10 Theilen "Keiher geschüttelt, so löste sich das 
Chinin unter Abscheidung ‚von Wässer völlig 
auf und 'die»über demselben: stehende Aether: 
lösung blieb völlig'klar, und‘ wurde’ der Nieder-' 
schlag erst getrocknet’und mit' 10 Theilen Aether‘ 
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geschütlelt, '50' fand dasselbe statt, aber tattirlieh 
öhne- Ausscheidung ' von Wasser." i da Aa 


Als” eh “dann die in “den” beiden 
letzten Fällen erhaltenen klaren und flüssig blei- 
benden Aetherlösungen mit 2 Theilen Ammoniak. 
liquor vermischte, biiep die mit dem trocknen 
Chinin völlig flüssig, während die mit dem noch 
feuchten zu einer vollkommenen Gallert erstarrte. 

Es. ist also ‚klar, dass sich die Gallert nur 
bei Gegenwart von Kmmonjak und, ‚einem ge- 
wissen Gehalt von, Wasser in dem -Chinin bildet, 
und offenbar hat dasselbe damit das i im Vorher- 
gehenden nach Hanamann angeführte neue 


wahre Hydrat —  CHASN2Q4 4 ,6H gebildet, 
welches demnach bei Gegenwart von Ammoniak 
als Ursache, der :Gallertbildung anzusehen 'sein 
würde, Das Ammoniak ist dazu nothwendig und 
muss ‚dasselbe auch, wie, Demeyer durch Ver- 
suche gezeigt ‚hat, an auch nur in sehr geringer 
Menge frei verbunden sein, ‚aber. wie es: wirkt, 
bleibt  unaufgeklärt., Sollte es nicht das neue 
Hydrat CAOFASN2OL + MH in’gER und 
in ‘das ebenfalls ‘von Hanamann 'nachge- 
wiesene neue Hydrat CROFLEN2OR En ‚H 
spalten und sich dieses wegen einer schweren 
Löslichkeit ausscheiden und dabei den ganzen 


u 
— 


— 


‚Aether zu einer Gallert binden ? 


Gleichwie Roger ist auch D emeyer 
durch seine Versuche. zu, der Ueberzeugung ge- 
kommen, dass für die Prüfung des ‚schwefel- 
sauren Chinins auf 1 Theil desselben 2 Theile 
Ammoniakliquor ‚und 25 Theile Aether ange- 
wandt werden müssen, ‚indem ‚man; dann eine 
völlige und flüssig bleibende Lösung des Chinins 
in Aether bekommt, ., während .die "Mengen von, 
Cinchonin und Chinidin, ‚welche Gegenstand. des, 
Tadels sein können, auch bei dieser viel grösseren 
Menge: von Aether noch immer .deutlich. genug 
erkannt werden können. 


Zur Prüfung des ‚schwefelsauren. Chinins auf 
8. :Chinin; und B.,Cinchonin, deren. Bedeutung 
im Jahresberichte X VIL,... sicher ‚» festgestellt: 
wordem ist, ‚scheint-M ann (Pharmae. Zeitschrift 
für, Russland | U, 49) in. ‚einer Lösung. ‚von 
I Theil Seignettensalz (KT NaT) in 10 Theilen 
Wasser, ‘und’ in einer Lösung" von 1 Theil. 
schwefelsaurem "Natron in” 3° Thieilen "Wasser 
sehr ‘einfach und "sicher FERNER ABAFE Mittel‘ ‚er- 
iin zu haben. 

"Die" Lösung des Seigtreitensnhde löst nämlich 
son: beim kalten’ Schütteln das 'schwefelsaure' 
B Chinin' leicht und völlig auf, und in der Lö- 
sung bewirkt sowohl Ainmohlak einen weissen‘ 
Niederschlag 'als' auch Chlorwasser und "Am-’ 
moniak (Jahresbericht XIII,) eine 'dunkelgrüne' 
Färbung: Dagegen lüst das Seignettensalz schwe- 
felsaures 'Chinin‘ und schwefelsaures B Cinehonin‘ 
unter ‚denselben Umständen gar" nicht oder nur’ 
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spurweise auf, so. dass in der abfiltrirten Flüssig- 
keit jene beiden Reactionen, nichti,oder nur ganz 
undeutlich hervorgebracht werden können. 

Die Lösung von Glaubersalz löst ‚ferner so- 
wohl schwefelsaures. B Chinin als auch schwefel- 
saures 8 Cinehonin beim ‚kalten Schütteln leicht 
und völlig .auf, so. dass daun: in ‚der Flüssigkeit 
durch Ammoniak ein weisser Niederschlag ent- 
steht, der sich in wenig. überschüssigem Ammo- 
niak nicht wieder auflöst. (Vergl. Jahresbe- 
richt XXII). Dagegen löst das Glaubersalz 
vom schwefelsauren Chinin nur höchst wenig 
auf, sodass die von dem ungelösten Ueberschuss 
abfiltrirte Flüssigkeit mit Ammoniak nur einen 
geringen Niederschlag gibt, ‘der sich’ in wenig 
Ammoniak sogleich wieder auflöst. 

Will man nun mit dem  officiellen 'schwefel- 
sauren Chinin eine darauf’ gegründete Prüfung 
auf B: Chinin ’ und: ’ß: Cinchonin’ ausführen , ‘so 
schüttelt man 2 bis 3° Grammen des fraglichen 
Chininsalzes 'mit der  20fachen Menge des Seig- 
nettensalzes bei 4 14° einige Minuten lang 
und. filtrirt. Bildet dann ’Ammoniak- in..dem 
Filtrat .einen. weissen; Niederschlag,.'so ‚betrifft 
dieser B Chinin,. und will man, dasselbe dann 
quantitativ bestimmen, so wäscht man das übrig 
gebliebene Chininsalz so lange mit neuer, Seig- 
nettensalzlösung,,. bis .das Durchgehende nicht 
mehr durch Ammoniak getrübt wird, fällt aus 
der gesammten Flüssigkeit das B Chinin genau 
mit Ammoniak, und wägt es nach dem Aus- 
waschen und Trocknen, worauf es zu schwefel- 
saurem ß Chinin berechnet werden kann. 

"Darauf lässt man durch das von der Seig- 
nettensalz- Flüssigkeit abgetropfte Chininsalz die 
20fache Menge der Glaubersalzlösung langsam 
durchgehen, wobei die "Temperatur durchaus 
nicht — 14° überschreiten darf. 
schwefelsaures 8 Cinchonin vorhanden, so löst 
sich dasselbe zugleich mit nur sehr wenig von 
dem richtigen Chininsalz, und die durchgegangene 
Glaubersalzlösung gibt dann mit Ammoniak 
einen weissen’ Niederschlag, der sich in wenig 
überschüssigen Ammoniak “nicht wieder auflöst, 
wäre’ dies der Fall und betrüge der Nieder- 
schlag überhaupt sehr wenig, so betrifft er nur 
richtiges : Chininsalz, sonst .aber,  schwefelsaures 
B:Cinchonin,, ‚und, sollı dasselbe. quantitativ. ‚be- 
stimmt werden, so: muss, ;man.'die Glaubersalz- 
lösung ; so: lauge ‚durchgehen lassen, ‚bis sie nur 


noch einen geringen, in wenig  überschüssigem| 


Ammoniak wieder löslichen. Niederschlag ‘ von 
richtigen ‚Chinin. gibt... ‚Dann. wird. ‚die ...ge- 
sammte.. Glaubersalz-Flüssigkeit,; mit: Ammoniak 
im. Uebersehuss gefällt, das ausgeschiedene ß Cin- 
chonin abfiltrirt, gewaschen,, getrocknet, gewogen 
und: auf. sohwefelsanggg Salz berechnet. 

Um hier durch:‘.zu viel überschüssiges Am- 


moniak nicht auch 8 Cinchonin neben richtigem: 


Chinin mit. aufzulösen, setzt, man zu ‚der ‚von 


Ist nun 


- No. 
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2 :Grammen. des zu. prüfenden schwefelsauren. 
Chinins ‚enthaltenen ‚Glaubersalzlösung: 4..Gram: 
men Ammoniakliquor von 0,960, specäf.! Gewicht; 
was. sich darin dann nicht. Jüatg „ist. Chinin-freies 
ß Cinchonin. . | nn Hotlinsenwsn bis 
Wie es scheint, so ist schwefelsaures .Cin- 
chonin gleichwie schwefelsaures Chinin weder 
in dem: Sejgnettensalz ‚noch ‚nachher ‘in dem 
Glaubersalz. löslich, und ‚würde dasselbe also 
nach ‚anderen -bekannten: Methoden in. dem von 
jenen ‚beiden. Salzen zurückgelassenen ; Chinin- 
salze zu suchen sein... Darüber bemerkt Mann 
jedoch nichts. ass ie 
. Chininum pallotabeiitonm Anstatt’ der von 
ihm selbst und der von Anderen (Jahresbericht 
XII) vorgeschlagenen Methoden’ zur Bereitung 
von gallusgerbsaurem ' Chinin hält es jetzt 
Landerer (Buchn‘ N. "Repert. XII, 342) für 
zweckmässiger, dieses in‘ Griechenland jetzt viel 
gebrauchte Chininsalz auf die Weise herzustellen, 
dass man eine 'Lösung''von 'essigsaurem Chinim 
in Wasser oder 'eine mit. Essigsäure beförderte 
Lösung 'von schwefelsaurem . Chinin'‘' mit einer 
Lösung von Gallusgerbsäure in Ammoniakli- 
quor fällt; den Niederschlag dann gut’ wäscht und 
trocknet. ‘Er selbst gibt an, wie die Lösung 
der Gerbsäure in Ammoniak "braun. "sei, "und 
wer die rasche Veränderung‘ der‘ Gerbsäure 
unter dem Einfluss‘ von Alkalien“ kennt, dürfte 
wohl jene Bereitungsweise nicht in Vorschlag 
bringen. - 


"Dieses Verfahren ist auch von Shmedt 
(Journ. de Pharmac. d’Anvers XIX, 198) em- 
pfohlen worden, weil man aus der Lösung von 
essigsaurem Chinin durch freie Gerbsäure wegen 
der frei werdenden Essigsäure verhältnissmässig 
nur wenig gerbsaures Chinin ausgefällt erhalte. 
._ .COhininum uricum. Die Bereitung ‚und Cha- 
racteristik_ des harnsauren Chinins sind von 
Drigin (Pharmac. Zeitschrift für Russland TI, 
15) nach eigenen Versuchen vorgelegt 
worden. 

Die Bereitung ist im Wesentlichen dieselbe, 
wie. die von, Andreae ‚(Jahresbericht XXI), 
aber Drigin hat die zur Bildung des Salzes 
nöthigen Quantitäten von. Harnsäure und ;Chinin 
genauer ermittelt, um. von. beiden kostbaren. 
Materialien nichts zu verlieren, 


Demzufolge vermischt man 70 ‚Theile Chinin- 


hydrat CA0HA8N204 # HP) wie solches im 
Vorhergehenden näher bezeichnet ‘worden ist, 
mit 39° Theilen’ einer aus kalter Lösung krystalli- 


un 
— 


; nisch ausgeschiedenen 'Harnsäure ng C!H?N?OF 


e” „H oder 32 Theile von dieser Säure, wenn. 
sie, bei + 70 ‚bis 1000 ‚getrocknet und dadurch, 
zu CAHINOL abe „H geworden. war, Dann er- 
hitzt man 6000 Theile reines Wasser bis zum. 
Sieden, ‚trägt 2 Theile . zerriebene; - Harnsäure: 
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hinein und"darauf' jene ‘Mischung derselben mit 
‘dem’ Chinin in kleinen Pörtiönen’ nach’ einander 
und unter Umrühren.'' Unter Ersetzen ‘des ver- 
‚dammpfenden "Wassers" wird’ das Kochen der 
Mischung fortgesetzt, "bis! sich alles’ aufgelöst 
hat,'dann’lässt'man erkalten, filtrirt und verdunstet 
‚das Filtrat'in einer Poreellanschale auf einem Sand- 
bade bisvauf'1/,; und“ dann auf einem Wasser- 
bade"bis auf !/yyg, woraus 'nun beim Erkalten 
das 'werlangte Salz 'auskrystallisirt. Es wird 
endlich‘'gesammelt, gewaschen und über rer 
säure‘'oder'Chlorcaleium getrocknet. | 


Eine Analyse ist von dem Salz "nieht "mit- 
getheilt worden. Setzt man voraus, dass die 
Ingredienzien ı dazu rein und von der angegebenen 
Zusammensetzung waren, so würden die (39 + 2) 
41 Theile Harnsäure gerade 76 Theile Chinio- 
_hydrat gebrauchen, um C?OH2EN20%-+ CIOH!N?O*% 


+ ‚H oder die Verbindung zu liefern, welche 
Ändreae ‚analysirte, und die überschüssigen 
6 Theile .Chininhydrat übrig bleiben oder, da 
sich angeblich alles auflöst, eine entsprechende 
kleine Quantität von einem basischen Salz 
bilden, vielleicht sich auch mit auflösen und 
darauf .sich Poimenzend iheilweise wieder mit 
ausscheiden. 


Die Eigenschaften dieses. Salzes sind fol- 
gende: Aus einer concentrirten und sich rasch 
abkühlenden ‚Lösung. scheidet es. sich, ‚als ein 
weisses Pulver, ab, aber aus einer. ‚weniger, con- 
centrirten und sich langsam abkühlenden Lösung 
dagegen in weissen warzenförmigen Massen, 
Beim Verdunsten an der Luft wird es leicht 
gelblich , und aus der Mutterlauge wird es 
durch Verdunsten noch mehr gefärbt, erhalten. 
Die Wärzen haben unter einem ‚Mikroscop das 
Ansehen einer | weissen aufgebrochenen Rose, 
indem. sie aus getrennten, vom Centrum aus- 
gehenden 3 bis Areihigen Bündeln von nadel- 
förmigen Kıystallen bestehen. Die an der 
Oberfläche einer langsam 'verdunstenden Lösung 
entstehenden Krystalle bestehen aus 7 bis Skan- 
tigen Sternen mit ‘einem ‘dunkleren Centrum, 
oft symmetrisch ' auf einander ‘gelegt, und be- 
treffen Büschel von Nadeln,’ die mit den Höhe 
dem Centrum augekehrt sind. ' 


Oberflächlich. "Detrachtet ist das Salz ein der 
Magnesia ähnliches weisses Pulver, welches 
nicht sehr’ characteristisch'"anfangs' süsslich und 
dann nicht unangenehm bitter" schmeckt. Es 
ist in kaltem Wässer, Alkohol'und Aether sehr 
schwer löslich,’ und eine‘ ‘in 120 Theilen sie- 
dendem Wasser ‚gemachte: Lösung krystallisirt 
in einem verschlossenen Gefäss selbst nach 
2 Tagen noch Nicht. Es muss’an einem dunk- 
len Orte aufbewahrt werden‘ “weil es sich im 
Lichte gelb färbt.’!Es verliert: bei + 150 bis 
160% noch "nichts am: Gewicht; in’ wenig stärke- 


tör'Hitze wird’es gelb,” damn'röthlich ‚; kommt 
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nun zuni Schmelzen, ‘verliert'dabei 8'bis 10 Proe. 


an Gewicht ind verkohlt.’ Die ‚Reactionen mit 
Chlorwasser und ‘Ammoniak der’ Blutlaugensalz 
sind durch die Harnsäure so 'maskirt , dass sie 
sich erst zeigen, wenn man das Salz? "durch 
Schwefelsäure zersetzt und die ’Harnsäure' 'ab- 
filtrirt. Durch‘ Auflösen in : Salpetersäure und 
Verdunsten ‘der Lösung erhält ‘man’ die 'Mur- 
exyd-Reaction auf Harnsäure allerdings erkenn- 
bar, aber nicht so schön, wie mit Harnsiiure 
allein. 

Die Lösung des‘ harnsauren Chinins IoyegeH 
durch alle Alkalien, Säuren und Metallsalze ge- 
fällt und die Niederschläge sind entweder Chinin 
oder Harnsäure oder Verbindungen und Mischun- 
gen von beiden, und da auch Kohlensäure daraus 
Harnsäure ünd kohlensaures Chinin niederschlägt, 
so muss eine Lösung des Salzes, gleichwie das 
Salz selbst möglichst’ luftdicht verschlossen 'ge- 
halten werden. | Ä 

Nach Drigin bekämpft das harnsaure 
Chinin die" Wechselfieber nicht 'allein sicherer 
als schwefelsaures Chinin, sondern auch in 'un- 


sefähr so viel geringeren Dosen, dass’ man mit 


1° Gran 'harnsauren Chinin eben’ so viel aus- 
richten können soll, als mit 2 Gran schwefel- 
saurem Chinin, ungeachtet dieses letztere 74 und 
das 'harnsaure 'Chinin nur 59 Procent Chinin 
enthält, und berechnet Drigin in Folge dessen, 
dass mit der Anwendung des harnsauren Chi- 
nins' eine: Oeconomie ‘von 3, begründet werde. 


6. Caffeinum  eitricum. Dass ein citronen- 
saures Caffein, wie es von Aerzten gegen Mi- 
gräne (Jahresb. X, 106) im ‘Gebrauch gezogen 
worden ist und: noch ‘fortwährend verlangt wird, 
in“Folge ‘dessen: es- selbst’ von’'der neuesten 
Hessischen ‘Pharmacopoe aufgenommen wörden 
ist, garnicht‘ existirt, sondern nur reines Caffein 
oder ‚dasselbe 'mit nur'mechänisch beigemengter 
Citronensäure "Äst hatten" bereits Herzog und 
Muck‘ (Jahresbericht X VI) nachgewiesen,‘ Jetzt 
hat‘ auch‘ Hager’ (Pharmac. 'Centralhalle IV; 
853),"Versuche darüber ’angestellt und gefanden, 
dass ‚die ‘Citronensäure "wit dem Caffein 'keine 
Verbindung’ "eingehen kann , 'mag‘ man'’sie zu- 
sammen: in’‘Wasser 'oder Alkohol’ oder Chloro- 
form auflösen ‚immer krystallisirt daraus nur 
reines Caffein aus, ' während die Citronensäure 
imıder’ ren 4 WIOL sov bisd. 1äse adoh 
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8 ER sera sh 
‚sah. Dipitalinum. sffiäinele,« Wird das offi# 
einelle' Digitalin in! Wasser‘ und "ein: wenig Sal- 
petersäure gelöst, so’ gibt ‚die Lösung, wie‘ Trapp 
(Pharmat. Zeitschrift | für "Russland I, 3) gefun- 
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den 'hat, ;mit Phosphormolybdänsäure: nur. eine 
gelbe, Färbung, ‚die aber. beim (Erhitzen .pracht- 
voll...grün ‚und. .(darauf, durch ‚Ammoniak. tief 
indigoblau ‚wird, welche. ‚blaue Farbe dann beim 
Erhitzen rain in. Grün ..zurückgeht und darauf 
ganz verschwindet. \!/4og Gran gibt. .diese Reac- 
tion am .:schönsten , ‚und..sie ‚ist noch erkennbar, 
selbst wenn. ‚man: ,die ‚Digitalinlösung. in ‚einer 
Proberöhre ‚hat, ‚sie, ‚ausgiesst ,.. zu. dem. hängen 
gebliebenen ‚Rest etwas Wasser zusetzt und nun 
mit der sehr verdünnten Flüssigkeit die kzohe 
anstellt. 

Ich. habe: diesen Körper ‚hier. jetzt „Digitg- 
linum offieinale“ genannt, weil: man ihn versteht; 
wenn. von .Digitalin als. Arzneimittel ‚die: Rede 
ist,.. weil. er. aber: in seiner, Bedeutung als der 
alleinige. 'specifisch wirksame | Bestandtheil...der 
Digitalis' purpurea ‚durch das. Digitalinum ‚flui- 
dum sehr.‘ bedroht erscheint, "wie ich‘„solches 
bereits vorgelegt habe mit der „Vermuthung; 
dass das officinelle ‚Digitalin vielleicht eine wer 
artige. oder gepaarie, Verbindung. von ‚dem. Digi- 
talinum 'flujdum: ‚sein könne, wofür die zerkin 
angeführte. Reaction mit ‚Phosphormolybdänsäure 
und die (Jahresbericht 'XIX,).mit..idem.' Ge- 
misch von Phosphorsäure und Antimonsuperchlorid 
sprechen. ‚könnte, ‚aber ‚in 'keiner, Weise der Um- 
stand,; dass .das offieinelle Digitalin.nach Dielffs 
(Jahresb. XVII) keinen Stickstoff. enthält, 


2, Santoninum: Der wohlnicht absichtlich 
sondern wegen der Preise nur durch Nachlässig- 
keit. in. das Santonin. »gekommene "Gehalt an 
Strychnin und,. die. , dadurch. hervorgerufenen 
Todesfälle scheinen ‚häufiger vorzukommen) und 
verbreiteter zu sein, wie ‚man,nach der Mitthei- 
lung..im Jahresberichte XXI, „hätte glauben | 
sollen. , So..berichtet Neese. (Archiv ‚der Phar- 
macie CXII, 217) jetzt. wieder -über einen Fall, 
wo..ein Öjähriger Knabe nach dem Verschlucken 
von 3. Gran Santonin. ‚gegen Würmer‘; schon 
innerhalb. ?/,. Stunde ein Opfer ‚desselben: war, 
und wo.'es ‚sich bei. der chemischen: Prüfung 
herausstellte, dass. ‚eines . der Pulver, ‚die, der 
Knabe verschluckt hatte, ‚unter 3 Gran Santonin 
i/; Gran. Strychnin ‚enthielt. Dieser «Fall: ver- 
eignete sich in dem kleinen bei Kiew: belegenen 
russischen Städtchen Byschew, und..als dieser ‘so 
eklatante Fall bekannt: wurde, erzählte das :Ge- 
rücht sehr bald von 3.ioder 4: früher ‘weniger 
rasch und entschieden vorgekommenen Todes- 
fällen durch Santonin, welches aus derselben 
Apotheke entnommen sei. 

‘Nach jenem 'so bestimmten Falle’ "hatte man 
es jedoch versäumt, das’ Santonin in der Apo- 
theke, woraus es entnommen , sogleich mit Be- 
schlag zu belegen ‚uud glaubt daher Neese, 
dass der Inhaber derselben schwerlich zur Rechen- 
schaft würde gezogen werden können. »‚Neese 
vermuthet, dass das 'Strychnin-haltige Santonin 
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aus der nahen Handelsstadt' Barditschew an. der 
Grenze von Volhynien , in ‚welcher .der.'Handel 
mit Medicamenten aller Art ‚durch ‚jüdische Kauf- 
leute ‚betrieben werde, hergekommen ‚sei. Uebri- 
gens ist es Neese räthselhaft, ‚wie das. Strych- 
nin ‚in. das .Santonin gekommen sein: ‚könnte, 
worauf Ludwig in. einer angehängten‘: Notiz 
bemerkt, ‚dass. das Nebeneinanderstellen der. Ge- 
fässe. von. Santonin und. Strychnin .die unheil- 
volle Verwechselung ‚veranlasst haben könne, 
Inzwischen lag hier und: in den: früheren Fällen 
keine einfache Verwechselung, ‚sondern: nur eine 
Beimischung vor, und dürfte es sich .damit 
wohl eben so verhalten, wie vor mehreren 
Jahren mit dem Strychnin-haltigen Bittersalze 
bei einem Kaufmann in Hildesheim, d. h. dass 
es. unabsichtlich durch Mangel an Sorgfalt. und 
Kenntnissen hineingekommen ist. | 


Jedenfalls liegt darin eine ernste Auffor- 
derung für alle Apotheker, etwa eingekauftes 
Sun Eon gleichwie alle eingekauften Mittel vor 
dem Gebrauche strenge auf ihre richtige Be- 
schaffenheit zu prüfen. 


4, Kohlesydrate und Bau. dazu 
gehörige Körper. 


P® Gossypium fulminans. Die Verbrennungs- 
producte einer Schiesswolle von der Zusammen- 


setzung — CHHP013 — PN sowohl im luft- 
leeren Raume als auch in einem Apparate, worin 
auf die Gase ein Druck ausgeübt wird, welcher 
dem beim Anwenden zum Schiessen ähnlich ist, 
sind von Karolyi (Sitzungsber. der K.K. Acad, 
der Wiss. zu Wien. Jan. & Febr. 1863) quan- 
titativ ermittelt worden, und hat derselbe ge- 
funden, dass die Producte nach. Gewichtspro- 
centen sind 


a) beim. Verbrennen  im.‚luftleeren. Raume: 
Kohlenoxyd ‚28,92: 


Kohlensäure _ 30,43 
Grubengas 6,47 
Stickoxydgas . 9,59 
Stickstoff ‚8,71 
Kohle 1,60 
Wasser 14 28 | 


Feet b) beim. Verbrennen. unter‘ ‚dem vorhin 
angeführten Druck: 

Kohlenoxyd 29, 97 

‚Kohlensäure 33, 86 


‚Grubengas 4,28 
Wasserstoff 0,24 
Stickstoff 13,16 
Kohle. 1,62 
Wasser 16 ‚87 i 


Es, findet dabei also ein ;grösserer Eulsschbeh 
statt, als. man hätte ‚erwarten sollen, In-beiden 
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Fällen scheidet sich also gleichviel Kohle ab, 
leicht erklärbar, weil die Schiesswolle weniger 
Sauerstoff enthält, als die völlige Verbrennung 
auf eigne: Kosten: voraussetzt, weshalb in den 
geschlossenen : Räumen neben der Kohlensäure 
auch Kohlenoxyd und in dem letzteren Falle 
selbst Wasserstoff auftritt. Die wesentliche Ver- 
schiedenheit betrifft aber der Gehalt: an Stick- 
stoff, welcher im letzteren Falle ganz frei, ‘im 
ersteren Falle aber auch noch. theilweise ‘als 
Stickoxydgas ausgeschieden wird. 

Collodium cantharidale s. vesicans. Zur 
Bereitung dieser äusserlichen Arzneiform, für 
welche schon in den Jahresberichten IX, XV 
und XYVI verschiedene Vorschriften mitge- 
theilt worden sind, empfiehlt jetzt Tichborne 
(Journ. de’ Ch. med. IX, 148) das folgende 
Verfahren. 


Man lässt 12 Theile zerstossener Cantha- 
riden mit einer Mischung von 26 Theilen Me- 
thyläther (= C?HO) und 4 Theilen Essigsäure- 


hydrat (= H -- C3H603) in einem. Verdrän- 
gungs-Apparate angemessen maceriren, den Auszug 
ablaufen und den Rest. davon :mit 14 Theilen 
Methyl-Alkohol (= C2H802) verdrängen.. In: die- 
sem Auszuge wird: dann .1' Theil Schiesswolle 
aufgelöst. 


2. Saccharum. Lactis. Der Milchzucker soll 
nach dem. „Schweiz. Wochenblatt für. Pharmae. 
1863 No. 8 S. 62“ von einem Landwirth in Schle- 
sien dadurch pulverförmig dargestellt werden, 
dass derselbe die bis zu einem geeigneten Grade 
verdunstete Molke mit Alkohol versetzt, wodurch 
er sich dann ausscheidet. Angeblich soll dieser 
pulverförmige Milchzucker viel billiger sein, und 
es wird ausserdem die Bemerkung daran geknüpft, 
dass er auch den in der Schweiz producirten 
Milchzucker übertreffen könnte, wenn die, Ver- 
dunstung der Molke im Vacuum ausgeführt 
würde. Genauer betrachtet bildet der schlesische 
Milchzucker ein weisses Krystallpulver. 


Im Jahresberichte XIX’ habe ich mit- 
getheilt, wie Anthon dem aus Stärke mit 
Schwefelsäure hervorgebrachten Traubenzucker 
in eine Beschäffenheit und Form zu bringen er- 
funden hatte, dass man ihn wenigstens im An- 
sehen und Anfühlen nicht von Hitzälkerituftött 
scheiden könne , dass dieser Zucker seine Ver- 
schiedenheit durch‘ einen "geringen Wassergehalt 
besitze, indem er der Formel H de FrTe 
eütsprielt, während der gewöhnliche Trauben- 
zuke = + C5H 120° ist, dass aber An- 
thon die Fabrikation beheim halte oder nur 
durch Ankauf eines’ Khötieh versiegelten Buchs 


verrathe., 

illustrirte Wochenschrift 1863 8. 108) ‚das! 'Ge- 

heimniss‘ selbst veröffentlicht, und es: besteht 
Jahresberieht der Medicin pro 1863, Band V, 


Jetzt 'hat' nun Anthon (Stamm’s 
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darin, dass man die in gewöhnlicher Weise aus 
Stärke und Schwefelsäure mit Sorgfalt bereitete 
und von Schwefelsäure befreite Zuckerlösung so 
weit einkocht, dass sie siedend 1,36 bis ‚1,41 
specif. Gewieht (38—42° Beaum6) hat, nun 
erstarren lässt, die erstarrte Lösung möglichst 
scharf auspresst, auf einem Wasserbade bei + 
75° bis 100° so lange geschmolzen erhält, bis 
das Liquidum noch heiss, 1,424 bis E ‚453 
specif. Gewicht (43—45 9 Beaum 6) erlangt 
hat, nun umrührt, bis dasselbe. nur noch + 
30 .his 37 0,5 warm ist,. wobei, es krystallinisch 
wird, und zwar um so dichter und kleinkörniger, 
je stärker das Rühren geschieht, und dann in 
Formen füllt und darin ruhig ganz erkalten und 
sich conglomeriren lässt. 

Der von dem Zucker abgepresste Syrup wird 
bei, neuen Bereitungen immer wieder mit ver- 
sotten. | 

In Folge einer Angabe von Balling, dass 
Dextrin in einer Flüssigkeit, welche. daneben 
Dextrinzucker enthält, durch dieses nicht auch 
noch in Dextrinzucker verwandelt werden könne, 
und der von Musculus (Jahresbericht XX), 
dass ‚diese Verwandlung doch stattfinde, sobald 
dann der Dextrinzucker durch Weingährung zer- 
stört worden sei,. welche Angaben jedoch bereits 
schon von Payen (Jahresbericht XXII) sehr 
gut aufgeklärt worden sind, hat Günsberg 
(Sitzungsb. der K. K. Acad. d. Wissensch. zu 
Wien XLV, 643), dem die letztere Aufklärung 
nicht bekannt gewesen zu sein. scheint,. eine 
Reihe von Versuchen über das V.erhalten von 

Dextrin gegen Proteinstoffe unternommen 
und darüber vorläufig. schon mehrere. Resultate 
mitgetheilt. 

Als Günsberg für die Bestimmung. des 
Dextrins ein anderes und. besseres Verfahren, 
als bisher gewöhnlich angewandt ‚wird, prüfend 
versuchte, welches darin besteht, dass ‚er die 
Dextrin-haltige Flüssigkeit bis zur anfangenden 
Fällung des Dextrins mit Alkohol. versetzte und 
dabei volumetrisch. verfuhr,' fand er, dass 100 C. 
C. einer Lösung,.. welche .nur.1 Proc. Dextrin 
enthielt, dazu Bo C. €. des titrirten Alko- 
hols, Aber 100.C..C. ‚einer ‚Bierwürze von 14,8 
Saccharometerprocenten dagegen 120, 5 C, C. 
desselben Alkohols bedurften, und ur er dann 
in der Ansicht, dass diese Differenz ‚in dem 
Gehalt des er an Pflanzenleim begründet 
liegen könne, Dextrin und Pflanzenleim nach 
verschiedenen Verhältnissen und mit Hülfe von. 
Säure in Wasser zu lösen versuchte, um dann 
diese. Lösungen. mit dem titrirten Alkohol ‚zu 
prüfen, stellte es ‚sich heraus, dass Dextrin und 
Pflanzenleim auch bei Gegenwart von Säure, 
nicht in allen Verkiftkitsen aufgelöst werden 
können, dass in einer mit Säure bewirkten Lös- 
ung des Pflanzenleims' mit Wasser ' durch © eine 
Lösung» von» Dextrin "ein Niederschlag erfolgt, 
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und dass auch Hühnereiweiss ‚dasselbe bewirkt; 
wie Pflanzenleim. Dagegen zeigt im hi Be- 
ziehung das 


Arabinum ein solches abweichendes Ver- 
halten, dass Dextrin und Arabin dadurch unter- 
schieden werden können, worüber er bis jetzt 
erst das Folgende anzugeben im Stande ist. 

Zunächst hat _er gefunden, dass eine be- 
kanntlich etwas milchig trübe Lösung von Hühner- 
eiweiss in Wasser nicht bloss durch organische 
Säuren, sondern auch der bisherigen _ Annahme 
entgegen durch kleine Mengen von den starken 
Mineralsäuren sichtbar klarer wird, und dass 
erst ein grösserer Zusatz von den letzteren eine 
Fällung hervörbringt, während organische Säu- 
ren auch in grösserer Menge die Fällung nicht 
bewirken. Die mit kleinen Mengen. von Mine- 
ralsäuren klarer gemachten Eiweisslösungen haben 
dieselbe Eigenschaft, wie die mit grösseren Men- 
gen von organischen Säuren. versetzten, dass sie 
nämlich beim Erhitzen nicht mehr, wie ohne 
Säuren, coaguliren. 

Wird nun eine mit irgend einer Säure klarer ge- 
machte Eiweisslösung mit der Lösung ‚von Dextrin 
versetzt, so entsteht eine starke Fällung, die sich we- 
der in räehr Säure noch in mehr Dextrin auflöst. Zur 
völligen Ausfällung des. Albumins ist eine be- 
stimmte Quantität von Dextrin nöthig, und hat 
man diese Menge richtig getroffen und die Flüs- 
sigkeit abfiltrirt, so trübt sie sich weder durch Dex- 
trin noch dnrch die Eiweisslösung. Daraus folgt, 
dass Dextrin mit Albumin eine unlösliche Verbind- 
ung eingehen kann, bei der aber Günsberg keine 
einfache directe Vräinieäie, sondern eine com- 
plicirtere Reaction anzunehmen geneigt ist, die 
er in Zukunft weiter erforschen will. 

Setzt .man dagegen eine Lösung von Arabin 
zu der mit Säure klarer gemachten Eiweisslös- 
ung, so entsteht nur dann eine Fällung, wenn 
wenig hinzugefügt wird, denn im geringsten 
Ueberschuss von dem Arabin löst sich der Nie- 
derschlag wieder auf, und erhitzt man nun diese 
Lösung des Niederschlags, in dem überschüssigen 
Arabin, so scheidet sich. derselbe in schneeweis- 
sen Flocken wieder ‚ab, während doch die mit 
Säure klarer gemachte Eiweisslösung beim Er- 
hitzen nicht coagulirt. _ 

Zur Unterscheidung des Arabins von dem 
so ähnlichen Dextrin versetzt man also eine durch 
irgend eine Säure klarer gemachte Eiweisslösung 
mit der Lösung des fraglichen Gummikörpers 
bis zum Ueberschuss: ist er Dextrin, so ent- 
steht ein reichlich weisser permanenter. Nieder- 
schlag, ist er Arabin, so entsteht ein ähnlicher 
Niederschlag, der sich in mehr Arabin wieder 
auflöst zu einer Flüssigkeit,, die beim Erhitzen 
coagulirt. 
vielleicht 


Invertzucker oder - ein’ «Gemisch, 


auch eine Verbindung von Traubenzucker und 
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Fruchtzucker zu gleichen Atomen. ' Derselbe 
betrifft im Weseutlichen den | tal 

Mel crudum, indem dieser bekanntlich ein 
constantes, aber . sehr variirendes Gemisch von 
Traubenzucker und Fruchtzucker ist, welches die 
Bienen aus dem Rohrzucker des Nektars der 
Blüthen‘ (Jahresbericht X VIII) produeiren. " Da 
nun aber nach neueren‘ Erfahrungen die Bienen, 
wenn man sie einsperrt und: ausschliesslich. mit 
dem aus Stärke bereiteten Traubenzucker‘ füt- 
tert, einen gelbweissen, harten und’ weniger 
süssen Honig produeiren, so. hat Kemper 
zur Aufklärung dieser Verschiedenheit einen 
solchen‘ Honig von Bienen ‚erzeugen lassen’ und 
Röders (Archiv der Pharmacie CXVI, 29) hat 
ihn. dann. vergleichend mit gewöhnlichen Honig- 
sorten auf Qnantität und Arten von Zucker unter- 
sucht, theils durch die Reductionsfähigkeit auf 
die Fehling’sche Kupferlösung und theils durch 
das Rotations-Vermögen oder. die Drehkraft der 
Polarisations-Ebene des Lichts nach Rechts. In 
letzterer Beziehung wissen wir bereits, dass Rohr- 
zucker und, wiewohl etwas schwächer, der 
Traubenzucker nach Rechts, dagegen der Frucht- 
zucker und, wiewohl nur noch sehr schwach, 
der Invertzucker nach Links drehen, und hat 
Röders dazu selbst die Grade der Drehung 
derselben bei — 15° vergleichend geprüft und 
sie gefunden beim 


Rohrzucker nach Rechts — 73,8 
Traubenzucker „ in  TOTTUR 
Fruchtzucker. nach Links = 106° 
Invertzucher n u As et 


Der Traubenzucker-Honig zeigte auf diese 
Weise geprüft, einen Gehalt von 64 Procent 
Traubenzucker, woraus sich. auch seine harte 
Beschaffenheit erklärt; die übrigen Procente be- 
stehen in Invertzucker, Wasser und, wie aus 
einer Vergleichung der Resultate mit der Feh- 
iing’schen Kupferprobe und der Drehkraft folgte, 
In: einer kleinen Menge. von einer rechtsdrehenden 
Substanz, welche nach, den speciell dafür ange- 
stellten Versuchen weder Rohrzucker noch Dex- 
trin. war, auch. nicht ‚Kupfer zu redueiren ‚ver- 
mochte, und welche auch nicht gährungsfähig 
ist. Diese Substanz verändert durch ‚Säuren in 
der Kälte nicht ihre; Drehkraft, auch ‚wird sie 
dadurch nicht  reducirend auf. Kupfer ,. erhitzt 
man,sie aber mit Säuren auf + 105°, so wird 
sie linksdrehend und redueirend auf Kupfer. 

Der Cuba- Honig. ergab sich dagegen als, eine 
Mischung von ı75,14 Procent Invertzucker, 1,26 
Proc. freiem Traubenzucker und 23,6 Proe. Was- 
ser, während 

Der Heid-Honig von heller iR nur 75 Proe. 
Invertzucker und 25 Proc. Wasser enthielt, aber 
weder Rohrzucker,,. noch ‚freien Traubenzucker. 

‚ Hieraus schliesst Rö ders, dass (die Bienen 
die Beschaffenheit des Zuckers,  den- sie zu Honig 
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verarbeiten, - nicht «zu verändern ‚vermögen und 
dass 'sie sowohl Traubenzucker als auch. Invert- 
zucker einsammeln, wo. sie. dieselben vorfänden, 
und als solehe nur in den ‘Waben anhäuften, 
wiewohl er es daneben für möglich hält, dass 
sie auch, Rohrzucker einsammeln und in Tuvert. 
zucker verwandeln könnten (worüber nach. be- 
reits vorliegenden Beobachtungen , wohl kein 
. Zweifel mehr obwaltet). 


3. Glycerinum, Die Löslichkeit einer grossen 
Anzahl von Präparaten in Glycerin ist. vonR e- 


veil (Annuaire pharmaceutique, 1863 p. 187) 
durch Versuche ermittelt worden. 100 Theile 
Glycerin lösen auf von | 
Jodum 1,90 Th. 
Sulphur . 0,0 4 
Phosphorus . 0.20. 
Brometum kalicum 200: 
Jodetum kalicum . . 40,00 ..„ 
„ zincicum . 40,00 , 
Persulphuretum kalicum 25,00 „ 
Cyanetum kalicum 32,00 , 
f bydrargyrieum _ 27,00. „ 
Chloretum ammonicum 20,00 .,„ 
he natricum . 20,00, „ 
. baryticum . 10,00 .„ 
er zincicum 50,00. „ 
“ EXRerB ac 4.H0: m 
Kali chlorinicum 3,80 
Acidum arsenicosum . 20,00 .„ 
„ _.arsenicicum 20,00 „ 
Natron arsenicicum 50,00 „ 
Kali arsenieicum . 50,00 „ 
Acidum oxalicum . I9.00- - 
„. . koracicum TV.00: 2 
„ . benzoicum hast, Ren 
Natron carbonicum . 6 ge 
» l&afbonicum ne... 8,00; 
Ammonium carbonicum . 20,00 „ 
DranBER Ana». 219e HN DANERRDBEN 
Natron boracicum , . . 60,00, 
" Alumen crudum 40,007 , 
Ferrum sulphuricum . 25,00 ,„ 
' Zineum  sulphuricum . - 35,00 „ 
Cuprum sulphuricum . 3006. '', 
Piumbum aceticum 2000.75, 
Cuprum aceticum . 10,00% ', 
Tartarus stibiatus. . . 550 „ 
1 martiatus BO 
Ferrum laetieum . ......16,00  „ 
Acidum gallotannicum 50,00 : , 
Chininum g 0,50 , 
Cinchoninum © .. a0 2.0 0,80 0, 
Chininum sulphuricum «2,75 , 
Cinehoninum sulphuricum 6,70: „ 
Morphinum .. u de WA ny 
y muriaticum . 20,00 „ 
Atropinuiiw. vu „ım.ioa0 7300 % 
R sulphuricum . 33,00 
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‚Strychninum ws u imaonio ur) 0525 Th. 
Strychninum sulphurieum 22, ;50 Th. 
Brucinumeusiregnarag ws 2, 2 
Veratrinum . 1, 00:7, 


Nach allen. Verhältnissen in Glycerin auf- 
löslich oder damit mischbar sind: 
Bromum. 
Jodetum ferrosum, 
Monosulphuretum kalicum. 
Chloridum stibiosum. 
Chloretum ferricum, 
Natron hypochlorosum. 
Kali hypochlorosum. 
Acidum sulphuricum, 

z nitricum. 
phosphoricum. 
muriaticum, 
aceticum. 
tartaricum. 
eitricum. 

ji lacticum. 
Liquor ammonii caustiri. 
Kali causticum. 
Natron  causticum. 
Argentum nitricum. 
Liquer hydrargyri nitrici. 
Codeinum, 
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Unauflöslich in Glyeerin sind. dagegen die 
folgenden Substanzen: 
Brometum ..hydrargyrosum. 
Jodetum plumpicum. 
R hydrargyrosum, 
hydrargyricum, 
Sulphidum carbonieum. 
Chloretum ‚hydrargyrosum. 
Acidum uricum, 
Chloroformum, 
Aether. 
Olea unguinosa. 
„.., Volatilia, 
Camphora, 
Benzinum. 
Resinae, 
‚Acida. pinguia. 


Nach nicht bestimmten Verhältnissen sind 

im» Glycerin auflöslich: 
Gummata. 
Saechara. 
Materiae tingentiae, 
Sueci plantarum, 
Alkohol. 
Tincturae. 
Extracta. 
Sapones. 
Kreosotum. 
Albumen etc, 


„«Zersetzt wird endlich‘ das oe durch 
folgende Körper: 
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" Aeidum chromicum. 
Kali bichromiceum. 
„  hypermanganicum. 


5. .Pinguedines. Fette. 

Butyrum vaccinum. Die im Jahresbe- 
richte XVIII angegebene Färbung. der Buiter 
mit chromsaurem Bleioxyd scheint in Frankreich 
noch fortgesetzt zu werden, indem Poggiale 
(Journ. de Pharm. et de Ch. XLIV, 391) die 
Untersuchung einer schön röthlich gelben Butter 
aufgetragen bekam, worin derselbe nicht allein 
Chromgelb, sondern auch Curcumapulver fand, 
welche beide beim Lösen der Butter in Aether 
ungelöst zurückblieben, und dann durch ihre 
Reactionen leicht bestimmt werden konnten. 


Nach Chevallier und Weill (Journ. de 
Ch. med. IX, 683 und 685) wird in Paris selbst 
eine Pasta massenhaft fabrieirt und von Kauf- 
leuten zum Färben der Butter feil gehalten, 
worin der Letztere 

Chromsaures Blei 

Schwefelsaures Blei 5,71 ,„ 

Fett und Orlean 58,92.:.,4 
fand. Das schwefelsaure Blei scheint wohl nicht 
absichtlich zugesetzt, sondern nur eine Verfälsch- 
ung des angewandten Chromgelbs zu sein. 


35,37 Proc. 


Butyrum s. Oleum Cocois. Die Untersuch- 
ung der Cocosbutter auf die darin mit einander 
gemengten Fette ist von Oudemans (Erd- 
mann’'s Journ. für pract. Chem. LXXXIX, 
201 und 206) "fortgesetzt worden. Nachdem 
Derselbe (Jahresbericht XX) darin bereits als 
feste Fette Palmitin, Myristin und Laurostearin 
(Laurin) constatirt hatte, bestätigt er jetzt auch 
das Vorkommen von Caprinin, Capranin und 
Capronin darin, welche durch Görgey’s frühere 
Untersuchungen noch etwas unsicher geblieben 
waren. Diese letzteren Fette kamen darin so 
spärlich vor, dass von den‘'bei der Verseifung 
davon erhaltenen fetten Säuren die Caprinsäure 
2/,, die Capransäure 31/, und die Capronsäure 
1/, Procent von der Cocusbutter ausmachen. 

Wie schon das vorige Mal bemerkt, besteht 
die Cocosbutter dem grössten Theil nach aus 
Laurostearin (Laurin), und die grosse Menge der 


Laurostearinsäure (Laurinsäure), welche 
Oudemans bei dieser Gelegenheit daraus be- 
kam, hat derselbe jetzt zur Darstellung, Be- 
schreibung und Analyse einer grossen Anzahl 
von laurostearinsauren Salzen verwandt, in Be- 
treff welcher ich hier jedoch nur auf die Ab- 
handlung verweisen kann. 

Ausserdem hat Oudemans (Erdmann's 
Journ. für praet. Chemie LXXXIX, 216) ge- 
zeigt, dass die grünlich weisse 
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Shea-Butter, welche die Margosi zu medi- 
cinischen Zwecken aus den Kernen von Bassia 
Parkii im Haussaland von Nigritien gewinnen, 
nicht die von Thomson und Wood darin 
aufgestellte 


Margarinsäure H —- C32H6603 enthält, 
sondern ausser Elain und vielleicht Spuren von 
Palmitin nur 

Stearin, so dass es kein besseres Material zur 
Bereitung desselben und der Stearinsäure daraus 
zu geben scheint. Wiederum also ein neuer 
Beweis für Heintz’s Annahme, dass natürlich 
weder ein Margarin noch eine Margarinsäure 
existire. 

ÖOlea unguinosa. Da bekanntlich ein fetles 
Oel in einem Docht um so rascher aufsteigt und 
und eben dadurch die Leuchtkraft seiner Flamme 
um so grösser wird, je dünnflüssiger dasselbe 
ist, so hat Vogel (Dingler's Polyt. Journal 
CLXVIII, 267) ein Instrument herzustellen ge- 
sucht, welches er 

Elaometer nennt, und mit dem man den 
ungleichen Flüssigkeitsgrad und dadurch den 
Brennwerth der verschiedenen Oele ganz einfach 
prüfen kann. Dasselbe gründet sich auf die 
leicht erklärliche Eigenschaft der Oele, dass 
davon durch eine gleich weite Oeffnung um so 
mehr in einerlei Zeit abfliessen muss, je dünn- 
flüssiger dasselbe ist. 


Es besteht daher aus einer in Cub. Centi- 
meter eingetheilten, 4 Centimeter weiten und 
34 Centimeter langen Glasröhre, die unten co- 
nisch endet und eine 3,5 Millimeter weite. Aus- 
flussöffnung hat, die mit einem darin einge- 
schliffenen Glasstabe geschlossen wird, so dass 
wenn die Glasröhre mit Oel gefüllt ist und der 
Glasstab aufgezogen wird, das. Oel ausfliesst, 
was durch Einschieben des Glasstabes sogleich 
wieder unterbrochen werden kann. | 


Zur Bestimmung der Zeit dient daneben eine 
sogenannte Sanduhr, welche den eingeschlossenen 
Sand gerade in 30 Secunden  ausfliessen lässt. 
Da ferner. der. Flüssigkeitsgrad auch .von der 
Temperatur abhängig, so. muss natürlich auch 
diese bei allen Versuchen von einerlei Höhe ge- 
handhabt werden. Bis auf Weiteres redet Vogel 
nur von gewönlicher Temperatur, indem er für 
das Mal nur den Apparat characterisiren und 
das Speciellere darüber später mittheilen will. 


Für. die Anwendung füllt man die graduirte 
Röhre bis zum obersten Theilstrich, zieht in dem 
Moment, wo die Sanduhr in Thätigkeit gesetzt 
wird, den Glasstab auf,. schiebt diesen,: wenn 
das letzte Sandkorn durchgefallen ist, sogleich 
wieder ein und liest die Cub. Centimeter an der 
graduirten Röhre ab, welche. während der 30 Se- 
cunden .entleert worden 'sind.: Als Resultat seiner 


‘Versuche führt Vogel an, dass während der 30 


Secunden vom 
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Destillirtem Wasser 272 = 100° 
'Raflinirtem 'Rübör’“ '144 = 52 
Rohem Rüböl 122 = 44: 


Cubic Centimeter an ‚worden waren. Die 
letzten auf alle'Mal 100 Theile Wasser relativ 
berechneten‘ Mengen u ünee eine einfachere 
Beurtheilung. 
"Das Instrument ist bereits beim Meckkmiket 
Greiner’ in München käuflich zu haben.“ 
Unterscheidung: der fetten Oele. Hierzu em- 


pfiehlt Hanchecorne (Deutsche Industrie-Zeit- 


ung No- 24) das Schütteln der Oele mit Wasser- 
stoffsuperoxyd, wodurch sie eine verschiedene 
Färbung erfahren, nämlich es wird 

Olivenöl apfelgrün, 

Mohnöl. fleischroth, 

Sesamöl hellroth, 

Erdnussöl graugelblich-milchig und 

Buchöl ochergelbroth. 

Auch soll man durch die Färbungen erkennen 
können, mit welchem fetten Oel und mit wie 
viel davon das am häufigsten den Verfälschungen 
unterworfene Olivenöl versetzt worden ist. Das- 
selbe färbt sich nämlich beim Schütteln mit 
Wasserstoffsuperoxyd, wenn es vermischt ist mit 
10 Proc. Mohnöl, schmutzig grau mit grün: 

lichem Schein. 


30, „ echt schmutzig grau. 


50 „ 4 echt grau-rosa. 

10  ,,  Erdnussöl, milchig grün. 

30” 5 „leicht grau. 

50° „ Y grau’ mit grüner Nüance. 

10  , 'Sesamöl, bernsteinfarbig. 

80, 09 lebhaft orange. 

50 ° ,, Zi roth. 

10 ‘, " Buchöl, schmutzig grau mit er 
1 Schein. 

30, A röthlich gelb. 

50 „eg hell’ ochergelbroth. 


"Bei dem Sesamöl' sowohl für sich als auch 
bis zu 30 Proc. dem Olivenöl’ zugesetzt färbt 
sich auch das Wasserstoffisuperoxyd. 

Als Hancheeorne in dieser Weise 292 
Proben von Olivenöl des’ französischen Handels 
prüfte, fand er, dass davon nur eine mit Mohnöl, 
6 mit Sesamöl und 100 mit Erdnussöl verfälscht 
worden waren. | 

Bei’ den Prüfungen muss man sich ‘jedoch 
erst etwas üben, ‘dass nicht zu viel'und auch 
nicht zu wenig Wasserstoffsuperoxyd hinzukommt, 
weil die Färbung in 'einer Oxydation besteht, 
und jene durch diese bei zw wenig sich nicht 
gehörig‘ entwickelt und durch zu viel wieder ver- 
schwindet. Gewöhnlich wird die Färbung richtig 
erreicht, wenn man’ 4 Volumen von dem Oel 
mit‘1 Volum des Wasserstoffsuperoxyds zusammen 
schüttelt. 


Ausbeute an fetten Velen aus Batadn. Bürch 


Ausziehen mit Schwefelkohlenstoff und Verdunsten 


hat Berjot (Journ, de Chim. .med. TX, 6) aus 
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folgenden Samen die daneben Pa 13 Erocente 
an fettem Oel erhalten: 


 Brassica campestris Dec. 40—45 
Linum usitatissimum 34. 
 Papuver ‚album 46 
‚‚Papaver nigrum ‚50 
Arachis Hypogaea 38 
Sesamum .orientale . 53 

. Sinapis alba 30 
Sinapis nigra . 29 
Cannabis sativa 29 
Camelina sativa 35 


Vom Rübsamen waren 8 Varietäten. ange- 
wandt, die nicht alle gleichviel Oel gaben. Dabei 
mache ich ferner darauf aufmerksam, dass der 
Same von Sesamum orientale allerdings den 
grössten Gehalt an fettem Oel herausgestellt hat, 
aber doch bei Weitem noch nicht so gross, wie 
er nach Dorvault sein sollte, dass aber doch 
wohl der von Berjot gefundene Gehalt am 
wahrscheinlichsten ist. 


Oleum Amygdalorum. Um das Mandelöl 
und andere Elaine auf Mohnöl und andere Oleine 
zu prüfen, empfiehlt Wimmer (Journ, de Ch. 
med. VIII, 193) die rothen Dämpfe, welches 
sich aus Salpetersäure durch Eisenfeile ent- 
wickeln. Man soll dieselben durch ein Gasrohr 
in‘, das. Wasser. einströmen ‚lassen, . auf welches 
in. einem Proberobr das zu prüfende Oel. ge- 
gossen ‚worden ist. ‘Die Elaine erstarren dann, 
wie bekannt, zu Elaidin, während die Oleine 
flüssig übrig. bleiben. 


Oleum kicini. Um Patienten. ‚das  nöthige 
Verschlucken von Rieinusöl. zu erleichtern, räth 
Martin (Wittstein’s. Vierteljahrsschrift XII, 
572). daraus auf die Weise. eine Art von Rührei 
herzustellen, dass ‚man. allemal 15: Grammen 
(1/s Unze) Ricinusöl mit dem. Inhalt von:.1-Ei 
in. ‚einer. flachen Schüssel ‚unter . mischendem 
Durchrühren erhitzt., Man kann die rühreiartige 
Masse auch mit etwas Salz, Zucker. und ‚einige 
Tropfen Orangeblüthwasser noch ‚wohlschmecken- 
der machen., | 


Ein Mann, der‘ zum Einnehmen von Rici- 
nussöl nicht zu bewegen war, verzehrte jenes 
Rührei ohne Weiteres und das Oel that seine 
Wirkung eben so gut, wie wenn es allein ver- 
schluekt worden wäre. Ä 


Oleum jecoris Aselli compositum ist nach 
Fougera (Journ. de Ch. med. IX, 596) ein 
guter und kalt ausgepresster Leberthran, in dem 
man auf alle Mal 500 Graimmen 40 Centigram- 


men Jod, 5 Centigrammen Brom und 5 Centi- 


srammen Phosphor auflöst, was leicht geschieht 
und wobei er weder seine Farbe noch seinen 
Geruch und Geschmack merklich verändert. 
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‚..Oleum Papaveris,: Die fetten Säuren, welche 
im Mohnöl mit Lipyloxyd. verbunden ‚ vorkom- 
men, sind von OQudemans (Scheik Verhdl. 
en Onderzoeckingen II, 180 schon 1858 und 
jetzt noch, weiter: Erdmanns Journ. für pract. 
Chem. LXXXIX, 218) erforscht worden. In 
der durch Verseifung des Oels erhaltenen Misch- 
ung von fetten Säuren konnte er nur verhält- 
nissmässig geringe Mengen von Stearinsäure und 
und Palmitinsäure auffinden, während der grös- 
sere Theil derselben in eiher flüssigen Fettsäure 


bestand, welche er nach der Formel H 4 03 
H5?03 zusammengesetzt und mit allen den Eigen- 
schaften ausgestattet fand, welche Schüler 
(Jahresb. XVII) von der 


Oleinsäure. (Leinölsäure) angibt, so. dass sie 
nur: dieselbe Säure zu sein scheint. Demzufolge 
würde das bekanntlich auch. trocknende Mohnöl 
im Wesentlichen nur Olein sein und sich. ‚von 
dem Leinöl nur dadurch unterscheiden , dass es 
vielleicht etwas mehr Stearin und Palmitin .ent- 
hält, aber dafür nicht die färbenden und widrig 
riechenden fremden: Stoffe .des: Leinöls, 


‘6. Alkosale., 


1. Aethyl-Alkohol. ‘Im Jahresberichte XV 
habe’ich nach Berthelot angeführt, wie das 
bekamntlich auf! vielerlei Weise ' darstellbare 
'Aethylen (ölbild. Gas) = C!H® durch Schwefel- 
säure mit 2 Atomen Wasser in Verbindung ge- 
bracht und dadurch in Aethyl-Alkohol' = C?H%2 
OÖ? verwandelt werden kann, und nachher werde 
ich 'noch ‘hinzufügen, dass der auf diese Weise 
gebildete Alkohol keine isomerische' Modification 
von dem durch Gährung entstandenen Alkohol, 
sondern in allen Beziehungen damit vollkommen 
identisch ist. Wiewohl nun’ diese Thatsache 
voraussehen ' liess, "dass 'man sie auch auf ihre 
Vortheilhaftigkeit' in der Praxis prüfen werde, 
so hat diese Prüfung doch etwas lange auf sich 
warten lassen, vielleicht weil man sie a priori 
nicht als rentabel angesehen hat. Nun aber be- 
richtet Mallet (Journ. de Chem. med. VII) 
über: einen ‚Versuch‘, welchen Cotelle ‚in St. 
Quentin :mit..den Aethylen aus Steinkohlen . iva 
Grossen mit solchen Erfolgen..gemacht. ‚hat, dass 
er. sich. .das Verfahren  patentiren. liess, und. dass 
er sein Patent an Unternehmer, in Frankreich 
für 500,000 Frances (wovon in St. Quentin schon 
binnen 1 Stunde 400,000 Fr. gezeichnet waren) 
und in England für 12 Mill. Fr. verkaufte, na- 
türlich aber mit dem Vorbehalte, dass seine An- 
gaben: über die Rentabilität ihre Richtigkeit hät- 
ten, welche, einfach darauf zurückkommen, dass 
man nach ‘seinem. Verfahren einen  Hektoliter 
starken und reinen Alkohol für 25 .Francs. her- 
stellen könne, ‚der durch Gährung erzielt 70.Fr. 


schon zu der Ueberzeugung gelangt, 
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kosten würde, was allerdings sehr. lockend wir- 


ken musste. _Diese Rentabilität ‚ist auch in Zeit- 
ungen, :im „Ausland 1862. Bi verbreitet 


worden. ’ 

‚Allein nach Mallet hat beraite der Enthu- 
siasmus bedeutend nachgelassen ‘| und ist‘ man 
dass ‚die 
Rentabilität nicht aus Versuchen in Laboratorien, 
sondern nur'aus einem fabrikmässigen Betriebe 
festgestellt werden könne, und. weil dieses noch 
nicht ‚geschehen 'sei, ‘so ‚hält es ’Mallet auch 
für. noch ungerechtfertigt, .dass man: den Co- 
telle schon öffentlich für einen Betrüger erklärt 
habe. 

Mallet stellt dann ‚einige theoretische Cal- 
culationen über die Rentabilität an, welche aber 
zu einem klaren Resultat nicht ‚führen, und ist 
er der Meinung, dass wenn. auch die practische 
Prüfung, welche jetzt im vollen Gange sei, zu 
keinem. so - glänzenden Resultat führen sollte, 
man sich .doch ‘durch. blosse vorgefasste .Mein- 
ungen nicht davon abhalten lassen solle, 


Sptritus, Vini simplex.. Zur Klärung „von 
etwa trübem Branntwein und Liqueuren ‚em- 
pfehlen die Gebrüder Dauner:(Gewerbebl. aus 
Württemberg 1863 No. 23) eine dickliche Masse, 
welche durch genaues. Vermischen von 2 Unzen 
Stärke und 4 Unzen Zucker mit‘ 12 Unzen 
Wasser und Aufkochen bis‘ zur Kleistermasse 
erhalten wird. Diese gallertartige Masse wird 
mit ..der trüben; spirituösen Flüssigkeit durch 
Schütteln innig; vereinigt. und diese..dann ‚ruhig 
hingestellt, worauf. sie. sich nach +36 Stunden 
völlig geklärt haben wird,..wiewohl dieses Klären 
um. so.’ langsamer. geschieht, je geringer der Ge- 
halt an Weingeist ist, und. es ist daher zweck- 
mässig, die Weingeistreichere Flüssigkeit so zu 
klären und: dann..nach | Bedürfniss mit Wasser 
zu. verdünnen. .: ‚Die, ‚angeführte. Masse ‚reicht 
hin für... die. Klärung. ‚von ‚etwa ...60 Pfund: der 
spirituösen Flüssigkeit, ja: sie .kann,. nachdem sie 
sich aus. dieser abgesetzt ‚hat ‚und. gesammelt 
worden ' ist,‘ noch. einmal zu..derselben Menge 
von. spirituöser. Flüssigkeit angewandt ‚werden. 
Der Zusatz von Zucker ‘zu- der Kleistermasse 
kann wegbleiben, wenn man die. Stärke mit 
dem. zum . Liqueur. ‚bestimmten: Liquidum' zu 
Kleister kochen will: ‚und: dieses, schon, eine 'er- 
forderliche, Menge. von Zucker. enthält. ; Inzwi- 
sehen ist es: klar,‘ dass. der.. Branntwein ‚dadurch 
einen Gehalt: von Zucker: bekommt, und ' dass 
er, wenn. er ‚diesen nicht ‚haben soll, nachher 
destillirt werden muss... Jedenfalls: ‚dürfte diese 
Klärungsweise bei Liqueuren wohl.eben so häufig 
als. bei. reinem Branntwein - selten’: in. Betracht 
kommen. 

Wie Acetal. im. Weingeist, gebildet en 
und vorkommen kann, werde..ich- nachher. beim 
„Aldehydum acetylicum“ angeben, 
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© Aldehydum 'acetylieum = ' C!H802. ' Bei 
der Untersuchung einer" Flüssigkeit, welche Dr. 
Schrader" bei'einer "langsamen  Reectification 
eines ‘rohen "und zur Entfuselung durch Kohle 
filtrirten Spiritus erhalten hatte, fand Alsberg 
unter Leitung von Geuther (Annal. der Chem. 
ünd Pharmae, CXXV, 63). darin Aethyl-Alkohol, 
Aldehyd, Essigäther, Essigsäure und 

© Atcetal ‘= CI2H280%, einen Körper, der 
bekamntlich (Jahresbericht XVII und XIX) 
sönst 80 umständlich und immer nur in geringer 
Menge herstellbar ist. Diese Thatsache verfolgte 
dann Geuther weiter, um die Entstehungs- 
weise des Acetals zu erforschen, wobei er von 
der Ansicht ausging, dass dasselbe - jedenfalls 
durch eine (vielleicht von der Essigsäure unter- 
stützte) Reaction des Aldehyds auf den Aethyl- 
Alkohol oder auf den Essigäther entstanden sein 
werde. su 

Als er wasserfreien Aldehyd und Essieäther 
mit und ohne‘ Essigsäure in Wechselwirkung 
brachte, konnte eine Bildung von Acetal da- 
durch nicht bewirkt werden. 

Wurde dagegen der wasserfreie Aldehyd 
mit dem dreifachen Volum alsoluten Alkohol 
vermischt und die Mischung in einer Röhre ein- 
geschmolzen, so erhitzte sich dieselbe bald von 
selbst, und wurde sie in dem geschlossenen 
Gefäss dann noch 18 Stunden lang im Wasser- 
bade erhitzt, so zeigte sich darin allerdings noch 
Aldehyd und Alkohol, aber es hatte sich darin 
doch schon eine ansehnliche Menge von Acetal 
gebildet, ohnstreitig nach 

„C*HR02) _.. 1,H 

capso2).  1C12H280% 
aus 2 Atomen, Aethyl- Alkohol und. .1..Atom 
Aldehyd ‚unter, Ausscheidung‘ von: ‚2, Atomen 
Wasser. H | 

‚ Dasselbe. war auch’ und. wie es scheint 'in 

noch. bedeutenderem ‚Grade der Fall, wenn,.dem 
Alkohol . und . Aldehyd. noch, Essigsäure 
H + U2H603 zugefügt worden war,' in: Folge 
dessen ‘der ‚Essigsäure aber doch nur eine den 
Process befördernde und nicht selbst active 
Wirkung 'zugesehrieben werden kann. In ähn- 
licher Art’ dürfte auch die Kohle "mitwirkend 
angesehen werden können, durch welche der 
Aldehyd-haltige Spiritus zum Entfuseln filtrirt 
worden war. 

Wenn also, wie hier factisch erwiesen st, 
der Acetal 'ein Produet der Wirkung von Alde- 
hyd auf‘ Alkohol sein kann, so’ dürfte‘ der 
Acetal wohl 'häufig ‘genug auch im Weingeist, 
worin man‘ihn’bis jetzt noch nicht gesucht hat, 
vorkommen und ' namentlich eine Rolle bei der 
Färbung von Elixir 'acidum Halleri mit spielen: 


—— 
— 


2. Methyl- Alkohol. ‘Die für ‘uns hier In- 
teresse 'habenden Arbeiten betreffen das 
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© Superchloridum ' methylieum. ' Zur Prüfüng 
des 'Ohloroforms "auf Aethyl- Alkohol, Methyl- 
Alkohol etc: "empfiehlt Hardy (Zeitschrift fir 
analyt. Chemie 1862 p. 373) das’ Hineinlegen 
eines Stückchens Natrium, durch welches be- 
kanntlich das Chloroform nicht affieirt wird, 
während jene Alkohol- Arten "und viele andere 
Derivate davon, welche darin vorkommen können, 
mit Gas-Entwickelung dadurch zersetzt werden, 
wie z.B. Methyl- Alkohol dabei Kohlehoxydgäs 
und Wasserstofigas in der Kälte fast außen- 
blicklich entwickelt. 

Ww (Archiv der Pharmac.' CXVI, 
145) empfiehlt das Chloroform an einem mög- 
lichst ‘dunklen Orte aufzubewahren, weil es sich 
dann nur unverändert 'erhälte, während es’ sich 
im Lichte zersetze und dadurch die so häufig 
beobachtete saure Reaction bekomme, welche im 
directen Sonnenlichte schon nach wenig Tagen 
auftrete. ‘Die saure Reaction rührt dann von 
gebildeter und frei gewordener Salzsäure her. 

Chloroformum 'gelatinosum. Im Jahresbe- 
richte XVII habe ich unter diesem Namen 
eine geleeartige Mischung von Chloroform und 
Eiweiss angegeben. Neese (Pharmäc.  Zeit- 
schrift für Russland I, 100) gibt nun an, dass 
die Mischung nach Vorschrift gar nicht fertig ge- 
bracht werden könne, ‘namentlich nicht in einer 
Temperatur von — 40 bis 60, weil darin das 
Eiweiss eoagulire. Nach demselben soll auch 
die im Jahresberichte XXI nach Bonnet 
und Vee angegebene Vermischbarkeit des Chlo- 
roforms mit Glycerin nicht. richtig ‚sein. © Mit 
dem 

Aether gelatinosus (Jahresbericht XVII,) 
scheint es sich dann auch wohl so verhalten, 
wie mit‘ dem Chloroformum gelätinosum. 


‘ . LE} ° 


3. 'Camphyl-Alkohol. Im Jahresberichte VIII, 
habe ich mitgetheilt, ‘dass Chautard in 
der Matricaria Parthenium ein Stearopten ent- 
deckt habe, welches vollkommen die Eigen- 
schaften 'und die Zusammensetzung des Laurus- 
Camphers' besitze, also den seitdem anerkannten 
Aldehyd des 'Camphyl-Alkohols (Jahresbericht 
XIX) betrifft. Jetzt gibt Chautard (Compt. 
rend. LVI, 698) weitere Beobachtungen darüber 
an, wonach es scheinen will, dass Laurus-Cam- 
pher und Mutterkraut-Campher isomerische und 
sich zu einander wie Rechtsweinsäure und Links- 
weinsäure verhaltende Modifieationen Sind, dass 
also’ der erstere die Polarisationseberie nach 
Rechts und der letztere dieselbe nach Links 
dreht, und’ dass durch Vermischen gleicher Theile 
von beiden ein’ gegen die Polarisationsebene des 
Lichts sich ganz  inactives Product entstehe, wie 
ein solches bekanntlich die Traubensäure von 
jenen ‘beiden Weinsäuren ist. Er’ hat "ferner 
gefunden, dass beide Campherarten durch Oxy- 
dation "mit Salpetersäure in gleich "zusammen- 
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gesetzte Camphersäuren\-übergehen , von denen 
die. des Laurus-Campher /rechts-; und des Mutter- 
krauts-Campher linksdrehend: ist, und ‚dass beide 
Säuren zu: gleichen -Quantitäten ‚vermischt eine 
ganz inactive :und daher ‚der Traubensäure. ent- 
sprechende Säure :hervorbringen, welche er 

Paracämphersäure nennt.‘ /Vermischt man 
die Lösungen der beiden .activen Säuren :.in .Al- 
kohol nach. gleichen . Gewichten zusammen), so 
erhöht sich die Temperatur der Mischung «an- 
sehnlich von selbst (woraus eine chemische Ver- 
einigung folgt) und bald darauf scheidet sich 
die Paracamphersäure als ein’ reichlicher ‚weisser 
Niederschlag ab. „ Sie ist daher schwer löslicher 
in Alkohol, ee auch in. Wasser, Aether und 
Chloroform, als. die beiden aetiven Säuren.. Auch 
ist, sie schwieriger in kleinen Nadeln zu krystal- 
lisiren und ‚ihre Salze mit  Alkalien sind gar 
nicht krystallisirbar. Mit Aethyloxyd bildet sie 
einen ‚farblosen, Ölartigen und. stark riechenden 
Aether. 

Nach einigen Angaben . will es. ferner 'schei- 
nen,, wie. wenn der in mehreren 

Labiaten, namentlich in Lavandula vera ‚be- 
obachtete. Campher. ebenfalls. denselben links- 
drehenden Campher betrifit. ', Ausserdem erinnere 
ich .an.seine ‚von. Berthelot, und Buignet 
(Jahresbericht :XX.) erkannte ‚isomerische Modi- 
fication. von. Campher.: '(Vergl. „Matricaria. Par- 
tbenium“ in der Pharmacognosie 8..22.) 


7,‘ Olea 'volatilia. "Flüchtige Oele, 


a) 0Olea ,aetherea. Aetherische Oele. 


Prüfuny der, ätherischen Oele auf. Alkohol.ete. 
Die im Vorhergehenden, bereits angegebene 
Prüfung: des Chloroforms ‚auf Alkohol«durch Na- 
trium „ veranlasste... Dragendorff (Pharmae, 
Zeitschrift. ‚für Russland 11; 4) sie auch auf 
ihre: Brauchbarkeit, ‚zur. Auffindung ‚von.’Alkohol 
in. ätherischen Velen: zu ‚erforschen, ‚und. er; hat 
gefunden, dass. ;sie ‚bei ‚sauerstofffreien.: Oelen 
ein: sehr ‚gutes Resultat 'gibt,.. weil bekanntlich 
auf...sie, das. Natrium nicht einwirkt oder ‚nur 
‚dann „|, wenn, ‚sie „etwas. wasserhaltig sind, eine 
ganz schwache. Entwickelung von ‚Wasserstoflgas 
bewirkt, „während „i.wenn sie mit.‚Alkohol ver- 
setzt \sind, ‚eine..so ‚starke! Gasentwickelung her- 
vorrufti,.,dass, ‚dadurch. das 'hineingebrachte .Na- 
trium -Stückchen . .in.\.die „Höhe... gehoben‘, wird. 
Ausserdem; entsteht. in. dem Oel selbst ‚eine 
milchige Trübung;, ‚welche ‚allmälig. ‚wieder: ver- 
schwindet ,.. während | die Oele. eine «bräunliche 
Farbe annehmen; ..die allmälig dunkler. wird, ‚und 
dickflüssiger,,..ja\' selbst ‚\einige ‚derselben. -ganz 
diek werden. ‘ı Dadurch. konnten’ leicht. 5 Proc, 
Alkohol. in dem. Oele ‚erkannt. werden. « Gleich- 
zeitige Gegenwart von fetten Oelen änderte das 
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Resultat nicht ab. War aber ein solches sauer- 
stofffreies Oel schon stark. verharzt, so. zeigte 
sich. darin eine Abweichung, dass das Oel selbst 
farblos ‚blieb, die Natriumkugel aber schon nach 
5; bis 10 Minuten mit einer braunen harzigen 
Masse umhüllt: war, was bei unverharzten Oelen 
erst nach 18 bis 24 Stunden: zu bemerken 
war. 

Bei sauerstoffhaltigen Oelen konnte dagegen 
die Prüfung auf Alkohol: durch Natrium keinen 
solchen Erfolg a priori, versprechen, inzwischen 
ergaben. die. Versuche mit solchen Oelen doch 
ein  unerwartetes und bei den. meisten: Oelen 
(namentlich bei Oleum‘ Anisi, Oleum Caryophyl- 
lorum ete.) auch 'ein.zur Auffindung ‘von ’Alko- 
hol. anwendbares ‚Resultat. Die: Entwickelung 
von. Gas in solchen Oelen durch Natrium ist 
nämlich. eine. äusserst langsame im. Verhältniss 
zu der, wenn auch nur 5 bis 10 Procente Alko- 
hol vorhanden sind, in diesem Fall bei einigen 
selbst mit Selbsterhitzung. .. Sind: ferner. diese 
sauerstoffhaltigen Oele rein, so färben auch sie 
sich durch eingelegtes Natrium ‚erst nach Stun- 
den,: und sind sie mit Alkohol verfälscht, so 
tritt auch bei ihnen vor dem späteren ‚Färben 
und Dickwerden gewöhnlich. ebenfalls eine mil- 
chige Trübung ein. 

Die. Prüfung geschieht auf die Weise, dass 
man von .dem zu. : prüfenden ; Oel .10 bis .12 
Tropfen ‚in eine. Proberöhre bringt, .ein linsen- 
grosses Stückchen Natrium hineinwirft und dessen 
Einfluss beobachtet, ‘wie. ich. ihn: nun .als von 
Dragendorff bei ‘vielen Oelen geprüft speciell 
vorlegen will: 

1. Oleum Anisi löst als reines Oel das 
Natrium langsam und ohne alle Färbung auf, 
und’ erstarrt damit bald nachher bei + 10 bis 
20% zu einer völlig‘ farblosen, dem’ 'gefrorenen 
Anisöl ähnlich aussehenden und bei — 200 
schmelzbaren Masse. ‘Wurde das’ reine Oel mit 
3"Pröcent Rieinusöl versetzt, so löste sich das 
Natrium "unter denselben‘ Erscheinungen darin 
auf,(aber ‚die Lösung erstarrte nachher nicht 
und hatte - auch‘. nach. mehreren: . Wochen. noch 
ein: ‚unverändertes: Ansehen. +.;Wurde endlich 
dasselbe reine. Anisöl.- mit, 10.Procent Alkohol 
versetzt ;',so „erfolgte \‚durch. das Natrium sofort 
eine starke Gasentwickelung; eine vorübergehende 
milehige Trübung und damnıı, allmälige! Färbung 

und Erstarrung zu einer re „Kıystall, 
masse; a 
2. „Oleum, Anisi stellati) en mit Na- 
trium..nur‘,‚wenig Gasblasen, wird ‚dann. milchig 
trübe, bleibt: aber sonst ungefärbt und flüssig. 
Ist.i es ‚mit: Alkohol. versetzt , ‚so. entwickelt..es 
mit :Natrium! reichlich:/;Gas, ; trübt ‚sichi..dann 
milchig, «färbt ‚sich gelb ‚und erstarrt ‚nur: theil- 
weise, 
:\ 34, ‚Oleum ‚Terebinthinae.'wirkt,is'wenn ces 
rein und: frischrectificirt ist, ‚fast |gar' nicht auf 
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Natrium,. und ‚erst: nach mehreren. Tagen umgibt 
sich „dieses ‚darin .bei Luftzutritt ‘mit ‚einer. brau- 
nen. Harzschicht, welche aber: um. so rascher 
und. stärker. auftritt, ‚je: mehr: das: Oel bereits 
verharzt ‚ist,..in, welchem: Fall ‚sich. das. Oel auch 
gelb  färbts Bei. ‚Gegenwart: von: Alkohol ruft 
aber Natrium eine stürmische Gasentwickelung 
hervor,. und ‚etwa, vorhandene fette ‘Oele, stören 
die Reaction nicht. 

- 4. Oleum Lavandulae im reinen N), 
verhält sich gegen Natrium wie Terpenthinöl, 
auch. wenn es mit 3 bis 10 Procent fettem Oel 
gemischt ist, aber bei Gegenwart, von Alkohol 
tritt, eine 4 starke. Gasentwickelung ein,. dass 
sich das Natrium in die Höhe hebt. Das Oel 
wird dabei von der Oberfläche ausgehend mil- 
chig trübe, . darauf klar und bräunlich, nach 
5 Minuten schon rothbraun.- Das reine Oel 
bekommt erst nach 24stündigem Stehen eine 
nur helle gelbe Farbe. Eine Yöhärzung kann 
in. diesem Oel sowie bei dem Terpenthinöl erkannt 
werden. 

‚.d. Oleum. Anthos verhält sich wie das La- 
vendelöl gegen Natrium nur mit dem Unter- 
schiede, dass es, wenn es mit Alkohol versetzt 


ist, schon nach einigen Stunden so dick wird, 
um das Gefäss umkehren zu- können, ohne 
herauszufliessen. | 


6. Oleum Carvi und Oleum Citri verhalten 
sich gegen Natrium, wie Lavendelöl. 
+ 7. ,0leum Bergamottae destillatum verhält 
sich. wie: Lavendelöl, nur ist die Färbung des 
mit, Alkohol versetzten Oels..nach der. Behand- 
lung mit Natrium eine mehr braungrünliche. 


8. ‚Oleum ‚Menthae piperitae verhält, sich 
‚ebenfalls: wie Lavendelöl. Das mit Alkohol ver- 
setzte Oel ‚wird rasch gelb. 

9... Oleum en ae erispae zeigt. schon als 
reines: Oel eine ‚ziemlich starke @asentwickelung 
mit dem Natrium, trübt sich dann und wird 
ziemlich rasch braun. Das mit Alkohol ver- 
setzte Oel zeigt dieselbe Reaction, nur rascher 
und stärker, je mehr Alkohol vorhanden, 

10... Oleum .Citri.; erpressum ist..gegen..Na- 
teium fast»indifferent., erst ,nach ‚einigen Stunden 
entstehen weisses-und. nachher braune, ‚Flocken, 
„während das» Oel, seine Farbe ..beibehält. „Ist. es 
mit: Alkohol! versetzt, so. wird „es, durch, Natrium 
sofort: trübe und gleich darauf braun. 

11. »Oleum Bergamattae ‚expressum verhält 
ie -dem»vorhergehenden ähnlich ,. die Bildung 
der ‚braunen Flocken .erfolgt. jedoeh sehr langsam 
Anıneinigen„ Wagen: Das,: mit, Alkohol, „versetzte 
Oel trübt!-sich» durch. Natrium, aber ‚sog gleich und 


‚so reichlich: iu ;weissen.i Flocken, ‚idass: „diese; .in _ 


veinigens.Stunden ‚das ganze Oel.;erfüllen. Bei 
dem reinen; Oeb-tritt keine braune; Färbung, ein, 
höchstens wird.die,grünliehe| Farbe des. mit; ‚Al- 
\köholiversetzten Oelsigelbs sun inet Sin 
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12. :Oleum Bainserliäd entwickelt mit: Na- 
trium erst nach! einer. Weile ein wenig Gas; und 
färbt sich; dabei allmälig, bräunlich.- Mit. Alko- 
hol ‚versetzt trittsofort air ATIRRE 
und, Bräunung, ein. 


13. Oleum Serpylli verhält sich ‘gegen Ni 
trium wie Petersilienöl, nur schreitet''die. Braun- 
färbung des’ mit Alkohol versetzten Oels von 
oben ech unten sehr rasch vorwärts. 


14. ı Oleum: Levistiei verhältssich' ebenfalls 
dem  Petersilienöl ähnlich, ‘aber: das: mit “Alkohol 
versetzte Oel’ wird durch das Natrium sofort von 
oben nach : unten: blutroth "und ‚dann allen lie 
dickflüssiger. 

15. Oleum Calarhiı verhält sich’ eben 'so! 

16. Oleum:Cynae‘ unterscheidet‘ sieh’ eben- 
falls _ nur dadurch, dass das. mit Alkohol. ver- 
setzte Oel nach En Einwirkung _des Natriums 
rothbraun wird, 


17. Oleum Sassafnası 18. ,Oleum. Macidis, 
19. „‚Oleum: , Cumini;,.. 20... Oleum Valerismae, 
21.,Oleum ‚Cubebarum und. 22 Oleum Origani 
zeigen, „dasselbe... Verhalten ‚wie Oleum..'Cynae 
auch das | | | 

23. Oleum 'Cajeputi,'nur wird das mitvAl- 
kohol: versetzte Oel nach der'Wirkung von’Nä- 
trium nicht rothbraun, sondern anfangs“ nür 
gelb. 


24. Oleum ı Foenieuli Zeigt eine" schwache 
Entwickelung von Gas “mit NatHum (die aber 


bei dem mit’. Alkohol‘ 'versetzten Oele sehr 
stark: ist. | 
25.1 Oleum Ooriandri gibt mit Natrium nur 


eine schwache Gasentwickelung,' wird dabei nur 
wenig, trübe und nach 24 Stunden bräunlich. 
Mit Alkohol ‚ versetztes Oel entwickelt aber. so- 
fort viel Gas, trübt sich dabei, färbt. sich 
strohgelb ‚und innerhalb: 10. Minuten rothbraun 
und ist, nach 24, Stunden ganz dickflüssig. 


26.:,Oleum: scorlicum‘, Aurantiorum.: verhält 
sich gegen Natrium, wie das vorhergehende Oel, 
Ai Re nur area so «dunkel. 


’ Oleum. Sinapis ‚entwickelt mit..Natrium 
nur a Wasserstoff: und. erstarrt dann. erst 
nach 24 Stunden. .zw.;\.einer „gelblichen‘- Masse. 
Ist es,aber. mit, Alkohol, versetzt,,.so. entwickelt 
e3,,damit; selir;stürmisch und.mit einer Erhitzung 
‚Gras, dass, das: -Natriumsiück. sehmilzi.und Bohn 
'nach I, Minute verschwunden .ist,. wenn‘. .der 
Alkohol 101, Procenti.betrug.' "Das. Oel ist.'!dann 
braun, näch'.5 Minuten ‚schwarz. und ...nach 
10 Minuten so’ dick „dass ‚man „das: ‚Gefäss. um- 
kann, ohne dass es herausfliesst. 


Ss Öleum Cardamomi _ ist. gegen Natrium 
fast. indifferent, aber mit Alkohol versetzt, ‚ent- 
‚wickelt. BSH," wiewohl. langsam Gas, „wobei | ‚das 
Oel trübe,, „und. dann. ‚von ‚oben. ‚nach, junten 
‚gelb. ‚wird. 
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“29. Oleum"Naphae turecicum entwickelt mit 
Netrieim sehr langsam 'Gas’und bleibt noch nach 
mehrerch Sttimden ganz 'klar und hell. Mit 
“Alkohol versetzt "tritt "starke "Gasentwickelung, 
nur schwache Färbung, aber starke und REIN 
Trübung ein. . le) 

30. Oleum  Salviae verhält sich gegen: Na- 


trium, \ wie das.» vorhergehende: Oel: (Vergl. 
No. 58). ren 
31. Oleum Rutae bewirkt mit Natrium nur 


eine langsame Gasentwickelung, keine 'Trübung, 
aber das Natrium wird darin rasch braun um- 
geben, das Oel selbst nur allmälig :dickflüssig. 
Das mit Alkohol versetzte Oel entwickelt reich- 
lich -Gas, wird trübe und dann gelb, aber das 
Natrium bleibt darin 'silberweiss. 


32. Oleum Majoränae entwickelt mit Na- 
trium nur langsam Gas, trübt Sich dabei und 
wird schliesslich durch und durch krystallinisch, 
ist es aber mit Alkohol verfälscht, so ent- 
‚wickelt es mit Natrium “anfangs auch nur wenig 
Gas, aber nach einer Minute findet eine ‘solche 
Reaction Statt, dass das Natrium darin ’schmilzt, 
das Oel sich von oben nach unten braun und 
dann bald blutroth färbt, wird „aber \erst ‘nach 
längerer ‘Zeit nur: einen. Theil, nach ‚krystal- 
linisch. 

33. Oleum Melissae entwickelt mit Natrium 
nur langsam Gas, wird dadurch aber 'bald“dick- 
flüssig und zuletzt ganz fest. « Das mit:Alkohol 
versetzte ‘Oel entwickelt mit‘ Natrium: stärker 
Gas, bräunt sich dann mit starker Selbst-Er- 
hitzung, bleibt ‘aber viel dünnflüssiger’und heller 
wie das reine: Oel, 


34. Oleum Anethi gibt mit Natrium eine 
starke Gasentwickelung, und mit Alkohol versetzt 
ist dieselbe nicht um so, viel stärker, dass eine 
"Verfälschung mit Alkohol dadurch nicht sicher 
erkannt werden kann, wiewohl das Oel dabei 
gelb wird, während das 'reine’Oel -_— farblos 
bleibt. 


35. Oleum Hyssopi und Oleum a 
'baccarum. ' Bei beiden Oelen ist das Verhalten 
gegen Natrium im reinen und in mit Alkohol 
-versetztem Zustände nicht 'so beschaffen, dass 
der Zusatz’ von’ Alkohol dadurch bestimmt 'er- 
kannt werden könnte. Dragendorff konnte 
‘damit jedoch nur mit alten Oelen die Versuche 
machen, so dass er Andere, denen echte und 
frische Oele zu’ Gebote stehen, 'auffordert‘, -die- 
‘selben allein und mit ‘Alkohol gefalscht mit Na- 
trium‘ zu prüfen (vergl. No. 53). mie U 


36. Oleum Öauliherigr, 
tum nur langsam Gas und Has "Natrium um- 
gibt sich erst nach mehreren Stunden mit! 'einem 
röthlich weissen, krystallinischen Uebetzüge, "ist 
‘das Oel aber mit‘ Alkohol versetzt, so zeigt 
sich nicht, allein eine starke Entwiekelung 'von 


bis zu 10 Proe. 


‚entwickelt mit Na- | 
'trium reichlich Gäs, trübt sich‘ “dabei stark) klärt 
'sich dänr n Wieder, ‘färbt sich 
Atelier ul wird Szürlerke) partiell okry- 
'stallinisch. 
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Gas; sondern es ist auch‘ die Bildung jener 'kyz- 
ställinischeh 'Substanz in‘ kurzer’ Zeit vollendet. 
"37T. Oleum Amygdalarum amararmım |uethe- 
reum bewirkt mit Natrium »eine "starke ' Gäsent- 
wickelung, während sich das Natrium mit einer 
weissen floekigen Substanz umgibt. Mit Alkohol 
vermischt ist’ das Verhalten 
nicht verschieden , 'aber rascher im Verlauf. 

38... Oleum Hyssopi, weniı älter und särttät 
verharzt, entwickelt mit. Natrium sofort und 
EHER Gas, mit sehr bemerklicher Trübung 
und nacheriger Bräunung, während das Oel klar 
und nach 24 Stunden fast ganz schwarz und 
dickflüssig geworden ist. Mit 10 Procent Alko- 
hol versetzt entwickelt es mit Natrium stürmisch 


Gas, das Oel wird nicht trübe, aber schon nach 


einigen Minuten schwarz, Die Wirkung ist 50 
stark, dass das Natrium dabei schmilzt. 

39. Oleum Rosarum entwickelt sowohl rein 
als auch mit Alkohol versetzt mit Natrium reich- 
lich Gas, und ist also durch dieses eine Ver- 
fälschung . des Oels :mit Alkohol nicht nach- 
weisbar, Das Oel wird dabei.schwach gelblich, 
nachher dicker, aber nicht braun. 


40; Oleum, Geranii (Oleum Iwarancusa? — 
Jahresber.. .XIX,) verhält sich. gegen Natrium 
wie das Rosenöl. 

41. Oleum Palmae Rosae, entwickelt mit 
Natrium wenig Gas, trübt sich aber und wird 
nach einigen Stunden bräunlich und dickfüssig. 
Das mit Alkohol versetzte Oel entwickelt da- 
gegen mit, Natrium reichlich Gas, “wird trübe 
und nach. einigen "Minuten blutroth, zuletzt BR 
flüssig, aber nicht krystallinisch. 


42. Oleum Galangae gibt mit Natrium rasch 
Gasblasen, trübt sich, wird dann wieder klar 
ohne dunklere Färbußß. Das mit Alkohol 'ver- 
setzte Oel entwickelt "she Gas, trübt ‘sich, 
klärt sich dann wieder, wird bald dunkler ge- 
färbt und nach einigen "Stunden partiell krystal- 
linisch. 

43. Öleum Chamomillae verhält sich sowohl 
rein als auch mit Alkohol versetzt gegen Na- 
trium anfangs ziemlich ' indifferent, "aber nach 
einigen Stunden ist das reine Oel‘ noch ‘dünn- 
flüssig und das mit Alkohol''versetzte ganz’ steif 
Seförden. Dragendorff konnte jedoch diese 
Versuche nicht mit ganz frischem’ Oel anstellen. 


44. Oleum Absinthü. Ein’ nicht mehr frisches 


'Oel, ‘welches Dragendorff nur 'zu . Gebote 


stand, zeigte sich"rein und mit'"Alkohol' versetzt 
nicht so "verschieden , (dass'’der letztere‘ durch 


‚das Natrium in dem'Oel’erkannt werden: könnte. 


' 45. "Oleum Cinnamomi' entwickelt‘'mit |Na- 
bien »nach 


Mit Alkohol 'versetztesOel entwickelt 
mit Natrium stärker N un ra fast 
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46. Oleum Cussiae Bu, für, . “und er 


Alkohol versetzt, wenig | Verschiedenheit, „gegen 
Natrium. Bei starker Gasentwickelung entstehen 
in..dem Oel weisse, nicht, verschwindende: Strei- 
fen, dasselbe. wird wenig dunkler und theilweise 
krystallinisch. ‚Das ‚mit Alkohol: versetzte ‚Oel 
zeigt diese Phänomen ‚nur ‚ein, wenig rascher. ver- 
laufend. 
o.„ Durch. die, blutrothe Färbung, ist das Zim- 
metöl leicht ‚von. diesem Cassienöl. zu. unterschei- 
den, aber :eine Verfälschung des ‚ersteren mit 
dem ‚letzteren ist nicht dadurch ‚zu, „entdecken, 
weil .die .blutrothe; Färbung auch, ‚in ‚dem Ge- 
Ur: uftgitt...n ; 

„, Oleum ‚foliorum Cassiae gibt mit Na- 
vo Reactionen, wie ein Gemisch ıvon.,No. ‚45, 
und je 

..Oleum Culilamani stand nur 2 ver- 
onil zu Gebote, und verbielt sich dasselbe so 
wie nach dem Versetzen mit Alkobal gegen.Na; 
trium, ziemlich gleich... ... 

. 49. Oleum. ‚Caryphyllorum A ‚bewirkt 
mit Natrium eine starke Gas-Entwickelung, wird 
dabei erst nach‘ 5 Minuten. dunkler: und, endlich 
völlig, krystallinisch,, Nach; einem Zusatz .von 
"Alkohol entwickelt es; mit Natrium. sehr, stürmisch 
Gas, ‚indem. es sich ‚unter Erhitzung, bis,,zum 
Schmelzen; , des; Natriums dunkler ‚färbt ‚aber 
auch nachher noch flüssig bleibt. 
5.,90.,,QOleum Caryophyllorum.,flavum. etisfus- 
cum verbält ‚sich gegen ‚Natrium, wie, das; vor 
heischende Yan ‚nur ist die Fashanzeränderung des 

zu NER a verhält sich 
gegen. Natrium. ‚anfangs. ;indifferent,, . trübt; ‚und 
färbt sich dann schwach und bleibt flüssig. „Ist 
es mit Alkohol versetzt, so entwickelt es mit 
Natrium nfart das ırtrübt sich schwach ,ı; wird 
von) oben ‚nach Ruten, braun, Bi gelbbraun 


umgibt,. che ‚das, ‚Natrium, Mit. „einer, ‚braunen 
Masse, 14. od! 
domP2,- ‚Oleum ligni nr ee Fre 
Natrium ‚nur ‚sehr, langsam ‚etwas Gas und; bleibt 
dabei farblos ‚und. .klar. , ‚Nach, dem Versetzen 
mit Alkohol entwickelt es dagegen damit sofort 
Gas, wobei.es. sich, trübt ,..dann ‚wieder klärt, 
gelb ‚und; zuletzt, dunkelbraun. wird. ‚Naeh: einer 
Verharzung verhältoes sich wie Copaivabalsamöl. 
1,83. }0Oleumıbaecarum Juniperi, (vergl. No, 
35). „Eine,.später erhaltene ‚frischere Probe da; 
yon entwickelte mit Natrium,ınurı wenig..@as;, 
träbtesich. schwach, ‚blieb.aber farblos, (Das,vor- 
hergehende Nel; trübte,,sich, dabei ‚gar,.nicht, ‚und 
nur derin. ist es gegen Natrium, ‚von diesem: verr nen 
es „Nach: dem; Versetzen, mit. Alkohol 
entwickelt .es sogleich reich, reichlieh.G 
os. trübe, dann; \klapıund. «ron, ‚oben, mach ‚unten 
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dunkelbraun. wird: : Eine Verharzung wird: wie 
beim Copaivabalsamöl: erkannt. _ 

54. Cleum ‚Sabinae, ist, gegen Natrium ‚fast 
ganz indifierent, ist. damit auch noch nach meh- 
reren. Stunden: farblos, und wird überhaupt nur 
wenig trübe und diekflüssiger. ‚Nach dem Ver- 
setzen mit ‚Alkohol „entwickelt es.‘ viel stärker 
Gas, ‚trübt sich, klärt sieh wieder ,. färbt sich 
gelb und dann Drau, und wird erst nach einer 
Sonne, dickflüssiger wie . das ‚reine Oel, Eine 
Verharzung zeigt sich, wie bei Donsirahalsakaßt. 

55: Oleum nucum moschatarum zeigt; sich, 
gegen Natrium fast indifferent, trübt sich schwach, 
bleibt aber. farblos... Nach den Versetzen mit, 
Alkohol entwickelt ‘es mit Natrium. reichlich Gas 
mit kaum ‚bemerkbarer Trübung aber sofortiger 
brauner Färbung, welche .sehr. rasch _in eine 
blutrothe übergeht, 


96. Oleum, Piperis verhält: sich . gegen Na- 
trium „fast; indifferent. und, bleibt, damit farblos, 
aber mit Alkohol: versetzt tritt ‚sofort eine mil- 
chige Trühbung: ein, welche rasch in braun. über- 
geht, ‚während sich, das, Oel klärt und Iangsam 
diekflüssiger. wird. 


97, Oleum Thymi entwickelt mit Nattium, 
nur wenigGas;,' wobei! es sich. 'etwas dunklen 
färbt. : Naeh..dem:'Versetzen ' mit ‚Alkohol: tritt: 
durch: ‚Natrium sofort eine: starke: Gasentwickel- 
ung auf, das Oel wird ohne Trübung /dunkler 
und so warm, dass das Natrium darin schmilzt. 

58. 'Oleum Salviae (eine andere‘ Sorte‘! wie 
No. ’30)' verhielt sich"gegen Natrium indifferent, 
aber nach dem Versetzen mit Alkohol entwickelte 
es mit "Natrium "reichlich" Gas,""wobei “es "sich 
trübte,' 'dann‘ wieder‘ ae A ‚darauf? stark 
BE wurde. nn L 

59." Oleum Petits grains.' ia Lara Vans 
Nätridin ein'“und 'trübte"sich ’dabei’ nur schwach; 
aber -mit''Alkohol’ versetzt‘ entstand "anfangs che 
Gasentwickelung‘ mit. starker: bräunlicher: 'Früb- 
ung ‚ dann «hörtidie Entwicklung von: Gas auf, 
das: Natrium.überzieht“ sich mit) einer- braunen 
Härzinasse;: ind das de hr enibj: bleiht Pia 
trübe. 1 
60.: Besen Baatamale keerhiäkt e. ecke Nat 
Bei indifferent und wird dadurch nur; wenig 
trübe. »-Miti,Alkohol | versetztsentwiekelt.sesi\ mit 
Natriuni» anfangs: nur ‚wenige Gas ‚o.wird: -trübe, 
bekleidet das Natrium mit «einer; braunen Harz- 
masse, | während die; /Gäsentwiekelung: aufhört; 
das';@el selbst färbt sich dabei setwas. dunkler; 
wie‘ das vorhergehende, Fr: es; sich von 
Qleum:-Naphae unterscheidet. ! 1; 

61. Qleum: Cerae ist: ‚gegen arte fast 
Bo indiflerent, ‚trübt ‚sich,;aber ‚dadurch, perma- 

‚Nach;.dem, Versetzen. ‚mit, ‚Alkohol ent, 


ekelk ‚es; mit. Natrium (reichlich ‚Gas. unter ‚Aus- 


scheidung von, ‚braunen; ‚harzigen, „Partieen, und 
färbt sich , selbst ‚dunkler, . Aelteres, , ‚aber nicht 
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mit' Alkohol: versetztes Oel bildet mit ii 
gelbe Flocken, die dasselbe umgeben. h 


162. Oleum 'Suceini album et rubrum ver- 
halten’ sich 'beide gegen Natrum indifferent, und 
eine Verharzung derselben zeigt sich durch bräun- 
liche harzige”Umkleidung ‘des Natriums. "Sind 
sie mit Alkohol versetzt, ‘so bewirkt das Na- 
trium "darin "starke Gasentwickelung ’ das Oel 
wird trübe,, später klar und braun. ' 


Kalium bewirkt bei allen Oelen ungefähr die- 
selben Reactiönen wie Natrium, und hat ausser- 
dem bei den sauerstofffreien Oelen den Vorzug, 
dass ‘es in den Oelen leicht’ schmilzt, die Reac- 
tionen rascher und daher frappanter hervorbringt, 
aber ‘bei den 'sauerstoffhaltigen Oelen ist die 
Wirkung‘ desselben zu stürmisch und eben = 
durch unzweckmässig. 

In Betreff einer Erklärung dieser Reactionen 
nimmt Dragendorff ‘an,’ dass ‘das Natrium 
mit dem Alkohol = C4H?20* unter Entwickel- 
ung‘ von’ Wasserstoffgas 'C!H10Na02 (Natrium- 
Alkohol) und‘ dadurch die weissliche Trübung 
hervorbringe. Die darauf folgende braune Färbung 
und Bildung harziger Produkte erfolgt wahr- 
scheinlich 'durch ‘Oxydation, wobei'der Sauerstoff 
der: Luft ‘offenbar’ mit» thätig‘ ist‘, und: ‘gewiss 
sind die Produkte: von‘ verschiedenen Oelen auch 
verschiedene und nicht erg vie Reaction 
entstandene: 


Boolle y. (Zeitschr; ., für als Glnasir I, 3) 
gibt: folgende, Veerfälschungen. der äihöeischgn 
Oele! ‚und..deren,| Ermittelung ‚an: 

'„Alkohol.\.Derselbe gibt sich zu nn, wenn 
das Oelıbeim,Schütteln.mit Wasser. in einer graduir- 
ten Röhre sehr an Volum abnimmt und das. Wasser 
an-Volum' zunimmt,. sowie auch; wenn‘man; das 
Oel: mit. Olivenöl. schüttelt, auf ,.dem:., sich. der 
Alkohol: dann !in- ‚der, Ruhe ;oben,,absondert. ;-;.; 

Seifenspiritus ertheilt den‘Oelen ‚die Eigen- 
schaft’ beim’ Schüttelm'zu sehäumen ‚und .ver- 
setzt 'man'die Oele mit: Säuren, so“theilen sich 
die fetten‘ Säuren der’ Seife den Oelen’ und)» das 
Alkali der Seife der unteren wässrigen sauren 
Flüssigkeit mit, in INLC KB man also‘ das. 
aufsuchti' 

Fette Oele aor Bali ‚die: (ätberiäiklen ‚Oele, 
so dass’ diese. beim Schütteln ungewöhnlich’ schäu- 
men.  Beim:Auflösen in: der''$fachen Menge Al- 
kohol' von: 0,823 ‚speeif. Gewicht‘ scheiden sich 
ferner 'die“fetten Oele aus, von 'denen ‘jedoch 
Ricinusöl eine ‘bekannte Ausnahme’'macht.; Beim 
Verdunsten auf Papier'lassen die. fettenVele 
eneaichn ‘den "bekannten 'Fettfleck zurück! - 

"" Harzige Stoffe bleiben 'beim ‘Verdunsten der 
Oäte auf Papier "auch" 'wohl als’ eine" Art ‘von 
Fettfleck zurück, der ’sich "aber" beim’ Befeuchten 
mit‘ Alkohol sogleich’ lost" "während der von 
fetten Oelen -dädurch nicht‘ "gelöst wire un 
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"In Betreff der Prüfung des einen‘ ätherischen 


' Oels auf ein anderes biilBBzag was bekanntlich 


immer am schwierigsten zu ermitteln ist, führt 
Bolley 'nur das von 'Heppe (Jahresbericht 
XVI) erforschte Verhalten der Oele gegen Nitro- 
prussidnatrium ‘an, wodurch ' man bekanntlich 
insbesondere sauerstofffreie und sauerstoffhaltige 
Oele unterscheiden ‘und 'eine Einmischung der 


. ersteren in den letzteren erforschen kann. 


'Oleum Amygdalarum amararum 'aethereum. 
Zur Prüfung des Bittermandelöls auf Nitrobenzid 
(Jahresbericht XVIH,) empfiehlt Bolley, dass 
man 1 Gramm desselben in 8 Grammen Alko- 
hol auflöst, dann 1 Gramm Kalihydrat hinzuge- 
fügt und so lange erhitzt, bis etwa 2%, des Al- 
kohols verdunstet worden sind; war das Oel 
rein, so erhält man eine braungelbe und mit 
Wasser klar mischbare Flüssigkeit ohne krystal- 
linische Ausscheidung, enthält es dagegen Nitro- 
benzid, so bekommt man ein braunes hartes 
Harz, welches in der nur schwach gefärbten 
alkalischen Flüssigkeit ungelöst und in um so 
grösserer Menge abgeschieden umherschwimmt, 
je stärker die Verfälschung, und welches all- 
mälig in gelbe Krystalle (Zinin’s Azoxybenzid) 
übergeht. ‘Reines Bittermandelöl gibt bekannt: 
lich (Jahresbericht XVIIL) mit’ alkoholischer 
Lösung von Kali nur benzoesaures Kali und 
Benzyl-Alkohol, En keine ri cc ren 


Oleum Aurantü' ynolhn s. Neroli’kann nach 
Bolley auf eine häufige Verfälschung‘ mit’ „Ner. 
petit grain“ dadurch lgäßrtift werden ‚’ Te man 
mit dem Oel ein Stück Zucker tränkt und dieses 
dann in ‘Wasser löst, ‘Das Ner. petit: grain 
ertheilt dieser ha ‚einen Kir 'Ge- 
schmack.. 


Oten Maridis. Das Muneakbihn ist Let- 
ter'(Bullet.“ de'\la- Soe. de’ Pharmae. de’ Bru: 
xelles. "Aoüt ’1863) mit’ einer Alkohol-Tinctur 
von Müscatnüssen sübstituirt' vorgekommen. Die- 
sen Betrug verrieth schon die gelbe Farbe’und 
dünnflüssige "Beschaffenheit der Tinetur,- auch 
auch liess sich dieselbe‘ völlig und 'nur "unter 
sk araes mit Wasser mischen. 1 


6rzahr‘ Bolktfros. Daß Sassafrasöl PR 
nach Sharp (Proceedings’ of'the Amerik. Pharm; 
Algo bekn Philadelphia 1862. pP. 209)" vor- 
züglich: in’ New:Jersey, "New-York' und ‘Maryland 
von Landbewohnern in’ den’ Hauptstädten zum 
Verkauf'an Hätidelshäuser ‚angebracht "und von 
jenen’ af die‘ Weise: gewonnen, dass sie’ die’ im 
Herbst öder' ‘im 'Winter’ ‚ausgegräbehen‘ 'holzigen 
Wurzeln ’zerkleinern 'in- °7 Fuss''hoöhen, 
unten 61/2 “ünd’’oben” 5 Fuss weiten Fass‘ yon 
Fichenholz’ und eisernen‘ Bänden adhaufge: 
setztem Helm einer’ Dampfdestillätion uhterwer! 


4%) 


fen, 'wodürch aus 3 Bushels (= '2218,2 Engl. 
Cub. Zolle) im’ Durchschnitt‘ ‘1 Pfünd’ Oel ge- 
wonnen wird. "Früher! ‚sollen alljährlich‘ bis’zu 
20,000 Pfund Sassafrasöl zu Märkte‘ gebracht 
worden, ‘in den "letzteren Jahren 'aber -die Pro- 
duction desselben sehr ‘vermindert worden 'sein, 
theils weil ‘wegen’ des niedrigen Preises’ des Oels 
die Arbeitskräfte besser verwerthet werden kön- 
nen und: itheils weil: viele »Producenten: ins. Mili- 
tär' eingetreten: sind. ti 

Wo: und wozu aber solche Mussarie von‘ dem 
Sassafrası verbraucht ‘worden: sind und noch wer- 
den, -ist mir. nicht klar, da man. dasselbe:.in 
europäischen Ländern bekanntlich nur selten ein- 
mal anwendet, 


b) Olea eimpyreumatiea. Brenzliche: Oele 
"und deren Bestandtheile, 


Oleum Lithanthracis. Aus dem Steinkohlen- 
theer, welcher aus Cannelkohle und Lancashire- 
Kohle mit der Sorgfalt bereitet worden war, dass 
nur der Boden , der Retorte zum Glühen kam 
und der übrige Theil derselben. kalt erhalten 
wurde, unter . welchen Umständen, nur wenig 
Leuchtgas auftritt und dafür eine grössere Menge 
yon flüssigem Theer erhalten wird, . hat Sch or- 
lemmer (Zeitschr! ft für Chemie, und Pharmac, 
1863. Oct. S. 569) die folgenden Kohlenwasser- 
stoffe isolirt: 

1. Amylwasserstoff — Chopper, welcher bei 
+ 39 bis 400 siedet und’ 9, ‚636 specit Gewicht 
bei + 170 besitzt. 

2: Capronylwasserstoff — = "Gr2p28 welcher 
bei + 68 bis 70° siedet und 0, 678  speoil, Ge- 
or bei + 150,5 hat. 19 

"8. Oenanthylwasserstoff = can3, eilanch 
bei +98 bis 990 siedet und 9,709 spec 2 
wicht "bei + 170,5 besitzt. 

4. U aeg GioH36, 
welcher. hei + 119 bis 1200 siedet und, 0, 719 
specif. Gewicl it ‚bei eo 179, 5 besitzt, | 


‚Die Isolirung, geschah, ‚auf ‚die, ‚Weise „, 2 ne 
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centrirter, ‚Schwefelsäure, "und; ee e he: 
handelt; ; wurde, bis. .alle, „übrigen Bestandtheile 
des. /Thheers,, (Carbolsäure,, Kresylsäure,,, Rosol- 
säure,.Kreosot, Anilin,,Pikolin, | Leukolin,, ‚Py; 
ridin, Lutidin „, Collidin.,. Parvolin , ‚Coridin, ‚Ru; 
bidin,,‚Viridin.‚ete, ‚etc. , sowie. ‚auch. die, Kohlen; 
Ka SBRNRE Wglier: — CH? | Toluol = Ci 
H16,,.Xy] aaa aA u ",,.,.Cumol Be und 
ee ==. 08 H28) zerstört worden waren, „und 
durch fraction irte R tificationen ene, 
a 58€ istölte von € 20 in, 
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'Oleum Camphorae empyreumaticum. Ein 
nach Bouillon-Lagranges rühener Angabe 
durch Destillation des Camphers'— ' 02043202 
mit Thonerde oder Thon: bereitet 'und-in dem 
Laboratorium zu Hannover vorgefundenes brenz- 
liches Campheröl »ist- von'Kraut (Archiv der 
Pharmac. OXVI, 41) untersucht ‘und als eine 
Lösung von noch unverändertem Campher in 
Cymen — 020H23 ‚erkannt worden. Die Zer- 
setzun&:des Camphers: dabei besteht also ein- 


fach in. der Spaltung zu Cymen.und zH#, welche 
er auch nach Dumas durch .wasserfreie Phos- 
phorsäure ‘und nach Gerhardt durch Zink- 
chlorür erfährt. 


‚D. ‚ Pharmacie gemischter ; Arzneikörper. 


Aquae snedicatae. Destillirte Wasser. 


Aqua Foeniculi concentrata. Für die Ro- 
mershausen’sche Augenessen2 wird in der „Zeit- 
schrift d.. Oesterr. Apothekervereins I, 97% eine 
Bereitung. angegeben, nach welcher man 1 Theil 
Fenchelsamen mit 6 Theilen Spiritus Vini recti- 
ficatus wie bei Tineturen digeriren, den filtrirten 
Auszug. gerade mit so viel Aqua Foeniculi, ver- 
setzen, soll, dass noch keine Trübung entsteht 
und. dann nochmals filtriren.,. Bei der me- 
dicinischen Anwendung, wird ein Theil davon 
mit, etwa, 5 Theilen, reinem Wasser vermischt. 


iajfr 


Elixiria, Elixire. 


Elizirium dentifricius Dr. Heider‘ ist 
nach , dem „Apotheker IIT, nn eine ‚Mischung 
nach, dem. folgenden Recept | 

...R. Spirit. Melissae 3 Unzen. 

-  Tineturae Myrrhae !/, Drächme. | 
Chinae _'/, RE 
"lei Men „Pip. ‚6 Tropte, s 
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Eınplastra. Pflaster. 
IRRE FIRE RE II abs MY AEN 2 


"Emplastrum Lithargyri compositum. Unter 
den Aerzten in Frankreich ist die Meinung ver- 
breitet, dass dieses ‚Pflaster, wie es in den. Ho- 
spitälern hergestellt wird, ‚dem "der < ‚gewöhnlichen 
Apoth heken vorzuziehen sel. -M ayet (Journ, de 
Pharm. et “de Chem.. PLIV 4) ‚sagt, ‚dass_ die 
Ursache .davon., ‚theils ‚in der "Wahl der Ingre- 
BSR, theils, in. ‚den, „relativen, ‚Verhältnissen 
derselt ben Fr „teils in. d T SHE, Zubereitung; 5: 
weise , „theils in, „dem Alter, des Pflasters und 
theils , ‚ganz b "beson« ers um er ‚Beschaffenheit, der 

azu ‘verwandten Gummihare liegt, ‚welc che a 
ere nach dem Angegebenen er- 
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fahren ‚gereinigt .dazu..angewandt. , werden. \müs- 
sen... ‚Seine. . Vorschrift zu, ‚diesem ' Pflaster ist, 
demnach ı folgende: .. 

R. Empl. Litharg.. simpl. nd 7 5,0 


Cerae,flavae wyo=@u.dl 4 12,5 
Resinae, albae,... +1. up 9,0 
Terebinth...eom.: «'. 37.7, 
Elemi,;.depurs eye soo md; 
Olei olivarum ‚ serpipts.2,5 
Ammoniaci sec., P..35.dep. „1,9 
‚Bdellü 2 2..n.19 
Galbani mn „69 
SAFapenl , nn > 15 


vB) 

Diese Ingredienzen werden zu Auer gleich“ 
förmigen Pflastermasse zusammen geschmolzen, 
Die bei uns, wenigstens für den Handverkauf 
erforderliche Färbung ikea Pflasters ist in Frank- 
reich nieht üblich ‘und daher auch in ’'der Vor- 
schrift nicht berücksichtigt. 


Extracta. Extracte. 

. „Zur Prüfung der Extracte, auf selbst kleine 
Mengen von Kupfer empfiehlt Hager (Pharma, 
Centralballe IV, 937) das folgende einfache Ver- 
fahren: | 

...Die Extracte. werden in Wasser gelöst, die 
Flüssigkeit mit Essigsäure sauer gemacht, in 
dieselbe eine Spirale von Platindraht, durch 
dessen Spirale ein Eisendraht "eingeschöben WOr- 
den ist, gestellt und 1 bis 3 Stunden damit 
stehen gelassen. Ist nun Kupfer vorhanden, so 
bedeckt sich der Platindraht mit einer schwarz- 
braunen Kruste von Kupfer; 'han zieht ihn her- 
aus, entfernt den Eisendraht, spült ihn. mit 


Wasser, ‚ab und, taucht, ihn in Salpetersäure, 


welche ‘die Kruste von dem Draht ab- und‘ auf- 


löst, so dass das Kupfer dann in der, ‚Lösung 
durch ‚Ammoniak eh A "werden 
kann. Ä 


Es ist klar, dass man auf diese Weise auch 
andere Sachen (namentlich Brod und Speisen) 
auf Kupfer prüfen kann, aber doch wohl nur 
dann, wenn sich das Kupfer in Gestalt eines 
löslichen Salzes darin befindet, nicht‘ wenn es 
in Gestalt von Kleinen messen, wie in 
Extracten und Duccus, „Liquiritiae,, darin. vor- 
kommt, 


Extracta narcolica, | Die schon vor mehr 
als 12 Jahren von Bouchardat empfohlene 
Methode, jederzeit frische und, völlig wirksame 
narkotische Extracte auf die Weise herzustellen, 
dass. man die aus ‚den frischen Vegetabilien aus- 
gepressten. Säfte, mit Aether sältigt. und mit, etwas 
überschüssigem Aether in kleinere Gläser vertheilt, 
dieselben ganz anfüllt, A verschliesst und 
an ‚kühlen und. ‚dunklen Orten verwahrt, „um 
nach Bedürfniss ‚aus einem Glase nach ‚dem „an- 
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deren das Extract durch Verdunsten. herzustellen, 
ist. seitdem. von Lepage (Journ. de, Pharmaec. 
et. de Ch. XLII, 361): geprüft und im höchsten 
Grade erupfehlansworth befunden worden, Die 
Extracte, „welche aus solchen, mit ; Aether „gesät- 
tigten und 10 Jahre ‚lang. aufbewahrten ‚Säften 
bereitet; worden War, entspsarlen allen, Anfor- 
derungen.. 


' Die‘ somit Aerifär gesättigten Säfte; setzen 
beim Aufbewahren mehr oder weniger Salze: von 
Erden‘, namentlich von der‘ Talkerde ‘ab, aber 
Lepage betrachtet‘ dieses als keinen Uebel- 


stand ‚indem die Absätze nr Wirksames ent- 


halten. 


Auf den Gehalt an organischen Basen prüft 
Lepage die narkotischen Extracte auf die 
Weise, dass er 1 Gramm davon in 2 Grammen 
Wasser»löst, der Lösung 25 bis 30 Centigrammen 
doppelt kohlensaures ‚Natron „zusetzt,. nach ge- 
hörigem Durchschütteln und Nachlassen des Auf- 
brausens die Öfache Volummenge Aether hinzu- 
fügt, eine Zeitlang damit gehörig durchschüttelt, 
den Aether dann edke abnimmt und Verdmsih 
lässt, den Rückstand wieder in Salzsäure-hal- 
Ügem Wasser auflöst und ‘nun diese Lösung mit 
Gerbsäure und mit Kalium-Quecksilberjodid ver- 
setzt,, welche mit den Basen dann unlösliche 
Verbindungen’ eingehen und ausscheiden, die 
man in Rücksicht auf ihr Entstehen Penn 
und auf ihre Menge zu beurtheilen, hat, 


ze 


a Extractum ;; ‚Cubebarum ie resinosum. 
Unter ‚diesem Namen ist nach Gürtler, ‚(Haa- 
ger's Pharmae. Centralhalle I, 608) diefolgende 
aus ‚Cubeben bereitete Arzneilorm in Gebrauch 
gekommen : An; 


Zunächst werden Alt ‚Cubeben. a Dainpf 
destillation ‚unterworfen, und das. dabei. erhaltene 
flüchtige, Oel. für, die, nachherige Verwendung bei 
Seite gestellt. Dann wird :diesrückständige. OU, 
bebenmasse ausgepresst, und einerseits die wäss- 
Bee Flüssigkeit geklärt, mit dem mit dem flüch- 
igen Oel abdestillirten . und davon getrehnten 
Wasser vermischt und damit zur Mellago Con- 
sistenz verdunstet, "und "anderseits je "dusge- 
presste Cubebönnfässe zuerst mit 9Oprocentigem 
Alkohol 14 Tage lang und‘ darauf "mit Aether 
8 Tage lang digertänd! ausgezogen; "beide Tine- 
turen vermischt“ und -der' Aether und’ Alkohol 
davon abdestillirt, wodurch‘ ‘ein diekflüssiges 'Ex- 
traet -erhälten: wie: was man 'mit dem wäss- 
rigen Extract vermischt , damit unter Umrühren 
bis zur steifen Exiräct-Consistenz 'verdunstet‘ und 
mit dem zuerst erkältenen  Rüchtigen‘ ‘Cübebenbl 
vermischt, w osbow u md 

"Der Zweck ist, Kin Tarrtaak n. sind di 
der Cubeben in. dem Extract. \ vereinigt, zu haben, en, 
was dürch eine alleinige ] "xtraction "entweder 





mit’ Wasser oder Alkohbl''oder’Aether und Ver- 
dunstung der Auszüge‘ allerdings nicht "erreicht 
wird, Zul (dass das'von Seouh eiran’und Ca 
prime (Jahresb. XIL,) entdeckte 


«.Qubebin der..alleinig, wirksame Bestandtheil 
der:‘Cubeben, ‚sein, könne, ‚wird ‚dabei sehr, in 
Frage gestellt; auch wohl mit, Recht... 

‚Ans. der -Bereitungsweise folgt endlich „ dass 
dieses Extract jedenfalls eine andere, Bedeutung 
hat als das. We 

Extractum , Cubebarum _oleoso - resinosum, 
welches ‚im: Jahresberichte XVII, nach. Lan- 
derer aufgeführt ERBE ist. 


Succus karte Eine Reihe von 9 En: 
ten: EL akritz. des Handels ist, von Neese (Archiv 
der Pharmae. CXIl, 249) mit interessanten Re- 
sultaten. untersucht worden. ‘Darunter; befinden 
sich auch. zwei im asiatischen Russland, “näm- 
‚lich in ‚Astraehar vom. Apotheker Osse: und im 
Gouy.  Kusan von unbekannten Personen fabri- 
<irte 'Arten.. Alle Sorten wurden. mit der. fünf- 
fachen Menge,kalten Wassers ausgezogen, ‚der 
geklärte Auszug zur Trockne verdunstet und das 
trockne Fxtract gewogen. 'Der’von dem kalten 
Wasser ungelöste Theil wurde dann mit sehr 
vente, Ammoniak ausgezogen, der dabei 
bleibende und für, alle Sorten verschieden aus- 
sehende Rückstand getrocknet und gewogen; 
der von allen Sorten» sehr dunkel gefärbte Aus- 
zug mit‘ dem Ammoniak-haltigen Wasser dagegen 
nicht weiter berücksiehtigt, so dass das Gewicht 
der dadurch ausgezogenen Bestandtheile nur aus 
einer Vergleichung des Gewichts vom -ange- 
wandten ‚Lakritz mit dem des trocknen Extracts 
und endlichen Rückstandes zusammen folgt. Ich 
habe diese Berechnung gemacht und das Resul- 
tat ‚derselben. unter dem Namen. Ammoniak-Ex- 
‚tract den ‚einzelnen ‚Sorten ‚hinzugefügt... Endlich 
‚bestimmte Neese. in: allen Sorten. ‚den: Gehalt 
‚an. @/yeyrrhizin: und ‚an ‚Traubenzucker, den 
„ersteren. dadurch, dass: er‘, den;,Lakritz zuerst 
mit. ’kaltem ‚reinen „. darauf. mit ‚Ammoniak- -hal- 
tigem Wasser auszog, ‚beide. Auszüge nach ein- 
ander . genau’ mit Schwefelsäure ausfällte, den 
getrockneten Niederschlag mit'kohlensaurem Baryt 
‚zusammenrieb und: nun das reine Glycyrrhizin 
-mit Alkohol ‚auszog, ‚und. den. letzteren mittelst 
der 'Tromer'schen Zuckerprobe, 

Die Resultate: ‚ergeben di nun; aus der fol- 
genden Uebersicht :, 


"I. 'Baracco 'in’dicken, langen, Fakhdang glän- 
Höhe an auch’ auf dent Brück: sehr glänzen- 
den Stangen.“ "Gab 167,5 Procent/ trocknes » und 
'sehr "süsses, upyerilpikkerlich nachschmeckendes 
9 Waäserexträet, 119, 38 Procent Ammoniak-Extraet 
und“ 13/12° Pfo@. unllicherr. Rückstand); der 
Sschwarzbräue Stücke "bildete, die" nach "dem 
«Köchen' mit Wasser’ dürch Jod>'eine indigoblaue 
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Färbung hervorbrachten. ‚Es wies ferner einen Ge- 
halt von 15 Procent Traubenzucker und 4,34 
(3,59 aus dem Wasser- und 0,45 aus dem'Am- 
monniak-Auszug) Procent Glyeyrrhizin aus. 

2. Oalabria in dünnen, kurzen , "runden, 
glänzenden, auf. dem Bruch nicht stark glänzenden 
und nicht sehr süss'schmeckenden Stangen. "Gab 
47 Procent’ trocknes und säuerlich'süsses Wasser- 
extract, 17,5 Proc. Ammoniak-Extract und 35,5 
Proc: ‘eines bräunlichen Rückstandes von grober 
und mehliger Beschaffenheit, der tiäch® dem 
Kochen mit Winiser durch Jod eine violette Färb- 
ung lervorbrachte. Es wies ferner einen Ge- 
halt von 11 Proc. "Traubenzucker ' ımd! 1 ‚38 
(1,18 aus dem Wasser- und 0,15 aus dem Ana 
moniak- Auszug) Proe. Glyeyrrhizin aus. 

3. Sicilia in dünnen, ‘kurzen, ‚matten‘; aber 
auf dem ‚Bruch' sehr glähzenden, Mordekig platt- 
gedrückten ‚und mit „Tarranova‘ markirten Stan- 
gen. Gab 60,5 trocknes,’ rein und’ sehr süss 
Bobtiriehk om Wasserextract, 34,5 'Proc.. Am- 
moniak-Extraet’ und 5 Proc. eines sehrrärdhraneh 
Rückstandes in harten Stücken, die’ nach dem % 
Kochen 'mit Wasser auf Jod sifcht reagirten. Es 
wies ferner ’16 Proc. Draubensäcker) und 4,4 


(2 aus dem Wasser- und 2 ‚& aus: dem Arme. 


niak-Auszug) Proc. Glyeyrrhizin aus. 

4. Hispania in dicken, kurzen, runden, 
glänzenden und auch auf dem Bruch sehr olän- 
Gab 55 Proc. trocknes Was- 
ser-Extract, 36, 15 Proe. Ammoniak-Extract und 
8,85 Proc. eines braunen Rückstandes, der mit 
Wäßher gekocht durch Jod eine Bild wieder 
verschwindende schwarzblaue 'Färbung hervor- 
brachte. Es’ wies ferner 14 Proc. Traubenzucker 
und 4,67 (2,92 aus dem Wasser-"und 1,75 aus 
dem Arnnichiäk-AusAtae) Procent @lycyrthizin 
aus. 

5. Bayonne iin sehr dünnen, langen, runden, 
sauberen, glänzenden , "harten , aber wenig brü- 
chigen, Auf dem Bruch Unkikeibrtnnsdn dad: glän- 
zenden und mit „C. B. 60° markirtem Stangen. 
Gab 48 Proc. trocknes, extraetähnlich süss und 
sehr süss nachschmeckendes Wasserextraet, 16,9 
Proc. Ammoniak-Extraet und 36,1’ Proc. eines 
weissen, pulverförmigen und sich wie Stärke 
verhaltenden Rückstandes. - Es wies ferner 14 
Proc. Traubenzucker und 2,26 (1,31 aus ‘dem 
Wasser- und 0,45 aus dem Ammoniak-Auszuge) 
Proc. Glyeyrrhiein aus. 

'6. Anglicus depuratus in’ sehr dünnen, run- 
den, ’sauberen, glänzenden und auch auf dem 
Bruch glänzenden Stangen.‘ Gab 38 Procent 


‚eines extractartig ’süss 'schmeekenden',; trocknen 


Wasserextracts, 34,9 Procent ‘Ammoniakexträcts 
und''27,1 Procent’ eines! bräunlichen'»wnd‘ meh- 
tigen’ Rückständes; der * mit "Wasser " gekocht 


durch Jod’ eine bald! wieder‘ verschwindende 
'dünkelblaue Färbung "hervorbrachte:' 


te. Es’ wies 
ferner 13 Procent Traubenzucker und 2,68 (1,37 


x 
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aus dem Wasser- und: 1,31. ausıdem- Anpoonialtt 
Auszuge ‚Procent; Glyezrehizin aus ül 
'7s.Morea in kurzen, dünnen, ren 
fast zu einer Masse zusammen yeklebten,  glanz- 
losen. und ‚auch. auf..dem Bruch nur \ wenig glän- 
zenden, mit Blättern ‚beklebten , sehr ‚süss ‚aber 
nainoenein) und ‚fast. „theerartig : schmeckenden 
Stangen. .. Gab‘. 79, Protent -eines ‚sehr: ‚süssen, 
aber theerig. brenzlich nachschmeekenden, trock- 
nen ‚ Wasserextracts, 15,67 Procent Ammoniak- 
extract' und 5,33 Procent eines schwarzen und 
kohlenartigen Rückstandes, der«nach dem Kochen 
mit Wasser. durch .Jod eine schwarzblaue 'Färb- 
ung hervorbrachte. Es: wies ‘ferner 9% Procent 
Traubenzucker: 'und ,12,15-:(11,71 aus ‘ dem 
Wasser- und 0,44. aus dem Ammoniak-Auszuge) 
Procent ‚Glyeyrrhizin aus. ' 
8.. Astrachan in ‚dicken, langen, runden, 
glanzlosen,. sehr spröden und .brüchigen, auf dem 
Bruch. glänzenden ,: stark ‚süssschmeckenden und 
mit „Osse in Astrachan‘.-markirten Stangen. 
Gab: 50 ‚Proc. eines trocknen,  extractärtig und 
mehr. bitterlich als süss schmeckenden: Wasser- 
extracty. 48,67. Procent ‚Ammoniakextract und 
1;33',Procent eines braunen und ' erdigen Rück- 


standes,.. der .nach‘ dem Kochen mit Wasser 
(a) (b) (<) 
Baraeco 67,5. 19,88.—— 13,12 
Calabria 47 — 11,5:.1—-185,9 
Sicilia 60,8, 13 
Hispania .ı 55 ren 
Bayonne | 48 rt 116,913,—-,35,1 
Anglic. dep. 38 mr II 
Morea 79 — .18,67% — ı5,38° 
Astrachan. 50 — 48,67 == 1,98 
Kasan 56,78.— 40,63, 2,62 


In. Folge ‚dieser Resultate ‚bildet Neuse aus 
den “untersuchten ‚Sorten. (die... folgende. ‚in ,.der 
Güte | abnehmende ‚Reihe: ...Kasan., ‚Astrachan, 
‚Morea,: Sicilia, .Hispania,  Baracco,; Anglie. !dep., 
Bayonne ‚' Calabria: ‚Der, Morea-Lakritz: \ist!,der 
gewöhnlichen. Meinung ‚entgegen ‚nicht .der beste 
und sind‘ wenigstens der- Sieilia' „und. Hispania 
eben- so gut... ‚Der Bayonne-Lakritz ‚scheint .ge- 
reinigt und -dann mit einer ungewöhnlich ‚grossen 
‚Menge. von Stärke © vereinigt‘ ‚worden „zu „sein. 
Der. englische Lakritzı scheint "auf: dieselbe Weise 
erzielt worden zu sein aber,sein.elegantes äusseres 
Ansehen. entspricht: keineswegs ‚seinem inneren 
Gehalt. ‚Der im. Aeusseren recht... gut. ‚erschei- 
nende' Calahria:Lakritz.. ist „darum. (doch...der 
„schlechteste, weil ‚er nieht einmal mit ‚Stärke, 
sondern, ,da;.der Rückstand) davon. .mit..Kreide 
und Wasser, angerührt nach. einigen‘W ochenjeine 
‚dureh. Schwefelsäure sehr. merklich. ‚den: Geruch 
nach ‚ Buttersäure: | verbreitende, ‚Masse/ lieferte, 
„wahrscheinlich, . mit ‚ gemahlenem Johannisbrod | 
verfälscht: wird. 1 lassusdırer T Ina 2 isn 
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durch Jod. eine’schwarzblaue‘, bald wieder ver- 
schwindende Färbung bewirkte. Es wies, ferner 
12 Procent Traubenzucker ‚und: 10,86 «0,50: aus 
dem Wasser- und 10,36: aus „dem: Ammoniak- 
Auszuge) Procent Glyceyrrhiein aus. 

9. Kasan in dicken, langen, runden, glän- 
zenden, gestreiften, spröden und 'auf dem Brüch 
durchscheinend und stark, fast harzartig glän- 
zenden, sehr süss schmeckenden Stangen ohne 
Marke. Gab 56,75 Procent eines extractartigen 
und mehr bitterlich als süss schmeckenden, trock- 
nen Wasserextracts, 40,63 Procent Ammoniak- 
extract und 2,62 Procent eines braunen 'und 
erdigen Rückstandes, der nach dem Kochen mit 
Wasser durch Jod eine bald wieder verschwin- 
dende schwarzblaue Färbung hervorbrachte. Es 
wies ferner 14 Procent Traubenzucker und 12,49 
(9,26 aus dem Wasser- und 3,23 aus dem Am- 
moniak-Auszuge) Procent Glyeyrrhiein aus. 

Zur leichteren Beurtheilung dieser Resultate 
stelle ich die Procente von den Wasserextracten 
(a), Ammoniakextraeten (b),' unlöslichen - Rück- 
ständen (c), Glycyrrhizin (d) und zwar (1) aus 
den ‘Wasser- und (2) aus den Ammoniak-Aus- 
zügen, und endlich von Traubenzucker (e) in 
‘der folgenden Tabelle übersichtlich zusammen: 


“ 


1 2 (4) (6) 

er FZEPLWO HH 434 15,0 
— 17,18 #" 015 = 1,33 11,0 
= 7230" + 2a era 016,0 
= 2392 + 15 = 467 U 140° 
277817 4°0,45 02,26 AO 
— 1,37 + 1,31 = 23,68 — 13,0 
11,71 +0,44 — 12,152 0'910 
0,50 +'10,36 = 10,86 — -12,0' 
= 996 +3,23’ = 12,49 — 014,0 


Aus den aufgesteilteu Resultäten zieht Neese 
‘ferner und wohl mit vollem Rech den Schluss, 
dass die Güte bei keiner Lakritzsorte allein nach 
dem äusseren Ansehen sicher beurtheilt ‘werden 
'könne , und dass der Lakritz nicht, wie man 
zu glauben Angefangen habe, iniNer 'mit Stärk- 
"nehl versetzt werde," weil der Rückstand ’von 
den 4 Sorten 'Sieilia, 'Morea ,'" Asträchan und 
'Kasan offenbar keinen grösseren Gehält’an Stärke 
ausgewiesen hätte, als aus’ der natürlichen Wür- 
za ya di" von’ selbst "Bineinkömimey" ‘und dass 
diese Sorten auch nur eine unbedeutende Menge 
der Stärke in’Gestalt vor 'jöslichem’Rleister ent- 
halten, folgt bestimmt daraus, dass‘ die ausder- 
selben ‚gleichwie auch ‚aus''.den „übrigen Sorten 
mit. kaltem’ Wasser bereiteten. und. schwach sauer 
‚reagirenden; Auszüge, durch Jodlösung, ‚keine Ver- 


änderung’ und. durch, ;Jodkalium: ‚mit; ‚Chlorwasser 


‚nur ‚eine. weinrethe, Färbung: erfuhren... N.e.ese 
‚ist selbst:.der: Ansicht, dass, ein Zusatzıvon Stärke 
‚aueh ‚gar: nicht erforderlich ‚sei,um., den. Lakritz 
gegen. das Anziehen ‚voni Wasseny zu. schützen, 


ANDAMUNADT UA) 
weil ‘die/eben erwähnten, «jedenfalls» absichtlich 
nicht)mit Stärke’ versetztem Sorten doch» völlig 
luftbeständig waren: sondern dass’ die Ursache 
des besonders beim gereinigten »Lakritz'wohlbe- 


kannten Erweichens und Fliessens vielmehr in‘ 


einem durch Ausscheidung entstandenen grösseren 
oder geringeren el an Glycyrehizin und viel- 
ne an DE eben dadurch 
in ‚einem: relativ vergrösserten Gehalt; ‚an ‚einem 
zerfliesslichen Extractivstoff,, dem Hauptgewichts- 
bestandtheil im ‚Lakritz, gesucht ‚werden müsse. 
- .». Nach _Neese’s Versuchen enthält das. .rus- 
sische Süssholz (offenbar, auch das griechische) 
vielmehr Glyeyrrhizin als das spanische etc., 
und kann ‚dasselbe daraus sowohl durch, kaltes 
als auch kochendes Wasser so vollständig aus- 
gezogen werden, ‚dass Ammoniak- haltiges Was- 
ser. daraus Adnan nur noch geringe Mengen davon 
(welche nach, Lade an Kalk gebunden, viel- 
leicht aber ‚auch: ‚frei darin vorkommen) auf- 
nimmt. Das für sich in Wasser kaum, lösliche 
Glycyrrhizin ‚(Jahresberichte VI, ‚und . XXI,) 
muss daher in: allen Wnrzelarien grösstentheils 
in Gestalt ‚einer löslichen: Verbindung vorkom- 
men, welche nach Lade und :Anderen das lös- 
liche Glyeyrrbizin-Ammoniak betrifft, ‚und Neese 
stellt sich. vor, „dass.es der Gehalt an Kalk in 
dem zur Bereitung ‚und Reinigung angewandten 
Wasser sei, ..welches . das Ammoniak austreibe 
und .mit dem; Glyeyrrhizin eine ‚sich ‚ausschei- 
dende unlösliche Verbindung bilde, und. dass 
demnach auch der. ungleiche Kalkgehalt des Was- 
sers die relativ sehr variirenden Verhältnisse 
zwischen löslichem und unlöslichem Glycyrrhiein 
erklären lasse , wie er sie in den verschiedenen 
Lakritzsorten gefunden habe,. zumal bei, seinen 
Versuchen ein. gereinigter Lakritz beim noch- 
maligen Auflösen in Wasser eine Lösung gegeben 
hätte,. aus welcher durch Schwefelsäure nur wenig 
Glyeyrrhizin abgeschieden worden sei. (Es, ist 
nun immerhin ‚möglich und. auch. ‚schon von 
Rump_ (Jahresbericht X V,) angenommen wor- 
den, ‚dass .der Kalk, gleichwie auch nach 
Rump eine bei der Bereitung des Lakritz_ent- 
stehende Säure bei der Abscheidung .des Gly- 
eyrrhizins aus seiner löslichen Verbindung eine 
gewisse Rolle spielen, aber hauptsächlich dürfte 
das Glyeyrrhizin doch wohl bei dem Einkochen 
durch Verlust von mehr oder weniger weggehen- 
dem Ammoniak frei und dadurch ürfldslich wer- 
den. Wie dem nun auch sei, so erscheint doch 
offenbar die‘Anwendung von reinem oder doch 
wenigstens Regenwasser sowohl bei ‘der Bereit- 
ung des Kaktitz aus den Wurzeln als der Rei- 
nigung desselben eben: so INHBER GRAUE wie noth- 
WeudE) Wa N 

‘ Uebrigens kahl ‚sich dus lyerrehikin \viel- 
leicht ‘durch. ‚die Wärme’ beim Einkochen der 
Auszüge,«auch selbst zu !verändern, indem die 
durch Schwefelsäure aus dem Weasser- Auszug 
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abgeschiedenen Portionen davon 40 und die aüs 
dem Ammoniak-&uszuge 'gefällten Portionen 20 
und’ selbst nur 15‘ Procent' reines ne a 
bei‘ der‘ weiteren‘ Reinigung lieferten. ' 

"N eese "betrachtet ' den’ russischen‘ Lakritz 
nicht allein für den besten, sondern er hält'sich 
auch "überzeugt, ‘dass derselbe schon gerade zu 
in.der Receptur verwendet werden könne, sobald 
er’nur die Probe: bestehe, dass‘ er beim Behan- 
deln mit reinem "und "nachher mit Ammoniak! 
haltigem Wasser nicht mehr als 1,5 bis 2,5 Pro- 
cent Rückstang hinterlasse. ' Dagegen hält es 
Neese für’die Bereitung von 
” Suceus' Liquiritiae  depuratus ‘als durchaus 
erforderlich, den: käuflichen 'Lakritz nicht "bloss 
mit ‘Wasser, sondern darauf’auch noch mit Am- 
moniak-haltigem Wasser auszuziehen, wie solches 
schon Rump . (Jahresbericht XV,). empfohlen 
habe, weil man. sonst, nur: verhältnissmässig 
wenig (z..B.. vom Astrachan-Lakritz nur. 0,5 
Proc.) Glycyrrhizin. als. den wichtigsten: Bestand- 
theil,.'in. die, Lösung bekomme: und..den grössern 
Theil, derselben (z.:B. von -Astrachan-Lakritz 
selbst 10,36 ‚Procent ‚im Rückstande behalten 
würde. —: Diese Angaben: dürften . jedoch. ‚noch 
eine weiter. gehende Sorge in Anspruch. nehmen. 

Zunächst: ist. die direete Anwendung eines 
nach Neese probehaltigen Lakeitz..in der. Re: 
ceptur zu flüssigen Arzneien doch wohl nur dann 
zu billigen, wenn man die daraus mit Wasser 
und Ammoniak hergestellte und geklärte Lösung 
erst noch durch Erhitzen völlig von etwa über- 
schüssigeem Ammoniak befreit hat, Dann_er- 
scheint die Prüfung, zufolge welcher der Lakritz 
beim Behandeln mit Wasser und Ammoniak 
höchstens nur 2,5 Procent. Rückstand hinterlas- 
sen darf, gewiss allein noch nicht hinreichend, 
die unverfälschte Beschaffenheit desselben anzu- 
erkennen. Mögen immerhin ‚die russischen Fabri- 
kanten den Lakritz richtig und. sorgfältig dar- 
stellen und sich auch in der Folge nicht durch 
den erlangten Credit zu Verfälschungen_ verleiten 
lassen, so können ‚sie doch wohl nicht allein 
den Bedarf. für, alle Länder, erzielen und die 
Producte der vielen Fabrikanten in anderen Län- 
dern verdrängen, zumal wenn diese, mit der 
Probe bekannt geworden und durch sowohl pri- 
vate als öfientliche Rügen gedrängt, zur Ver- 
fälschung nicht mehr unlösliche Stoffe (Stärke, Pul- 
ver des ausgezogenen Süssholzes, Mehlarten ete.), 
sondern lösliche Substanzen (Dextrin — Jahres- 
bericht XXI, — Gummi, andere Extracte etc.) 
anwenden würden; denn hinreichend bekannt ist 
es, wie derselbe Fabrikant seine Bereitung ver- 
ändern und. von Zeit zu Zeit andere Producte 
liefern‘: kann (Jahresbericht  XXII,), ” und: wer 
ist im Stande,‘ alle diese Fehler zu erproben 
und !bestimmt nachzuweisen ?1>.Jedenfalls "dürfte 
daher "der Probe! von'Nee$e “ wenigstens‘ noch 
die:hinzugefügt werden’ müssen, 'dass'' man darin 
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einen. noch. festzustellenden ‚Gehalt. an 'Glyeyr- 
rhizin, nach. N eeıse’s,-Verfabren - sucht: und «be> 
stimnat. . ‚Natürlich muss;sicht dabei. der.'Lakritz 
auch im Gerueb,\.Geschmäck ;und, anderen, wohl 
bekannten dbsräbnnkerha ls völlig‘. geeignet we 
weisen. de sta ah 1 alis it 
us Es::ist klar, allen ich, die, Eekinerlee 
immer weiter verzweigen. ‚und (vielleicht. nie 
ganz besiegen lassen, ‚so langei.mam.lbeindem 
Beziehen.: des: Lakritz ‚aus dem ‚Handel: gesetz» 
lich beharrt ‚i während „man! ,doch durch .Selbst- 
Bereitung (Jahresbericht. XXIl)» eben "so ein- 
fach als vortheilhaft allenSorgen überhoben sein 
könnte.'; Warums;seil,\kannı man .\frageny“. der 
Lakritz| das. vieinzige..Extract! sein und''bleiben, 
dessen Bereitung, deniverschiedenen.Gewohnbeiten 
und Ansiehten ‚der. Fabrikanteis überlassen: ist? 
»»:Dankworth (N. »Jahrbuch'der Pharm. XIX. 
58) glaubt jedoch, dassiodie Acten über die 
Fräge: ob »der ‘käufliche 'Lakritz ganz- fallen zu 
Häsvens 'und» dafür ein 'selbst©aus‘ der Wurzel’ be- 
reitetesExtraet einzuführen seiy*'noch' nicht als 
geschlossen angesehen werden könne, 'weil ein 
gut "aus dem’ -käuflichen !Lakritz dargestellter 
Succus‘ Liquiritiae‘ depuratus reiner und -süsser 
schmecke; "das selbst "bereitete Extraet dagegen 
einen eigenthümlichen und Bent; zu‘ nöntienden 
DO OEL bekität Ei 
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Olea cocta. Gekochte u 
 Oleum Cannabis indicae eoetum können wir 
ein, Oel nennen, welches zum Einreiben, gegen 
rheumatische Schmerzen sehr wirksam befunden 
worden, „ist, an ‚welches nach Grimault Au 
hergestellt. AR soll: | 
Man übergiesst_ 1 Theil gröbl N zerstössenes 
Kraut vom, indischen Hanf „Jahresb.. AR 
VI, ne ‚Theilen von., dem fetten "Oel 
aus, Hanfsamen (dem gewöhnlichen „ Oleum. Can- 
nabis“ Bi lässt. „das Gemisch. 5 bis 6 Stunden 
lang; auf, einem ‚Wasserbade dig eriren, presst 
das Oel "ESF be und klärt „es, ‚durch Filt- 
riren. 


‚Das. Pumen hat, «ine  dunkelgrüne; Farbe 
Be eine ;klebrige: Beschaffenheit, ‚Offenbar ent- 
hält, dieses ‚Oel ‚das Harz und, ‚als,. wirksamen 
Bestandtheil,. das ‚Cannaben. und ‚den .Qannaben- 
Wasserstoff, des, indischen .Hania MEN 
VL) deinen anob :asbriw nrbımwus 


19 rs ie Fam nd sd) Yaıal Hi w Bin 
9 Ole ts ‚ist! ein \ {Höndelsdriäkeln \ bus 
Worms; welches‘ den » TuchfabrikäntenszumnEin- 
fettenoder Wolle/emipfohlen und zu l2:.bis ddl 
Thaler der) Centner‘ offerirtıxwird. ; Nach»H&as 
(Gewerbeblattisaus Württenab.: 1863 p.15 9) ‚ist 
dieses «luiquidum ‚nurirein:sehrr unreineszilsehr 
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viel: Kalk: enthältendes und: stark :alkalisch rea- 
girendesi Glycerin, dem’ zur: Ertheilung ;eines| öl- 
artigen !Geruchs:! wakshcheinlieh: ein mas ae 
pre eh ag 99 9 sbnossd sb 


ai 1dsı nisiv zassasil. Dim Sa ww‘ | TELIITRETD 
d . . . [ Ja) E 
pitaine: weinen 1 
u 8 " 


RG audi "für Pillen "hät Pirwitz 
(Phärmae. Zeitschrift für Russland 11,81) ein schon 
1839 vorgeschlagenes aber, “ wie es "scheint, 
wenig, beachtetes, und doch ganz vortteffliches 
Präparat aus Zucker ‚empfohlen , welches” der. 
selbe og . FIRER) 

'Malakosaccharlm nennt. Daseiner ik er- 
halten, wenn man 2% "Theile Rohrzucker’ mit 

1" Theil"Wässer rasch bis’ Zur Gerstenzücker- 
Consistenz kocht, 'nun die Pfanne zur möglichst 
raschen‘ Wplktihläng‘ auf Eis stellt’ und die Masse 
fortwährend yiihit. "Män erhält 1 'eine 
feste pulverige" Mässe, “die ° man * n  gelinder 
Wärme austrockuet,” zum feinen Pulver zerreibt 
und dieses für den Gebrätich‘ in dich? schliessen! 
den Gläsern aufbewahrt. "Bei der Verfertigung 
von Pillen bräucht Han das Pulver’nur einfach 
mit etwas’ Wasser anzustossen, um ein in jeder 
Beziehung vortreffliches Bindemittel’ zu haben, 
was auch die Besthäffenheit ' selbst leicht zer- 
setzbarer "Arzneikörper nicht verändert, leicht 
trocknende und leicht ‚verdauliche, Pillen eibt etc. 


"Wie, es scheine, ai so ist "dieses Präparat im 
Wesentlichen das von IGelis (Jahresbericht 
XIX) unter dem Namen. Saccharid. ‚cheracteri- 
sirte ‚Derivat, vom Rohrzucker. | 


"Pilulae cum ‚Limaturd Ferri. Der ‚gewiss 
wohl schon von vielen Practischen,, Apöthekerh 
bemerkte “Üebelständ, ‚dass Pillen, "welche Eisen- 
feile ' als‘ Ingredienz” ‚enthalten , : Ehe bald’ "hart 
und’ “unverdaulicher werden, "kann "nach Gui- 
Yelmo "(wittsfein’s ‚Vierteljährösschrift XI, 
330 "ganz vermieden‘ ‚werden, wein man der 
Pillönmasse, etwäs Zucker. ‚Zusetzt. Als Beis; ie 
einer sehr ‚guten Formel’ "gibt er daher” folgen de 
Vorschrift: 


irn 


3 rat yi ” 4} FIIR. j 


Bu, Ferri, pulverati, 


old TheilR: noairree 

” „Ammon. mur. mart.,, wisahresel) enb 

aılor ‚ummi, Myrrhae ‚.  ulra? darum 
saw N nA Trifoli, | bi & nu Ammann, tal 

10h 34 „Sacchar. De dDuR MH u 9 sin ‚ash 
dsob „nExtract,, D BP sau ae 1 ib 1ndaallo 
-tigıatl_ 19 Puly, ‚rad,, Alth araes dr; anal W 


is U £, pil u 2yeonSsp. - Balv. Cnnemı yau 
-ı\1oDiese Pillen: erhärten niesund:löße “sich 'na£h 
Monaten noch leicht in Wasser. („sibusw 
-isiwPilulaenPhosphori..'»Zu einer Pillenforni für 
den Phosphor 'gibtiTiavignot (Journ.de Pharm: 
et» desiCh. ‚X:LIV!55,137) \-dies folgendes) Vor- 
schriftä 92.» W mob zus miuiiablawiha ıaıub 


Ihe Kar or unbe ah Ydeirndennda 
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© «Man! löst. 1: Theil‘! Phosphor "in "80" Theilen 
fettem Mandelöl-aufy: vereinigt "die Lösung’ mit 
80 Theilen.:Mandelseifer und’ so viel von einem 
gleichgültigen und geeigneten Pulver, dass man 
eine Pillenmasse erhält,’ woraus genau so viele 
Pillen geformt werden, . dass ‚jede derselben 
1 Milligramm Phosphor enthält. . Die Dose be- 
trifft 2 bis 4 Pillen auf den ‘Tag. 


Potiones Tränke. 
.. Potio. Ammonii benzoici.....Diese von Taylor 
(Journ. de. Pharmac.. et de Ch. XLII, 225) 
‚gegen Albuminurie angewandte, Mischung ‚wird 
nach folgendem ‚Recept hergestellt: | 
R. Ammonii benzoieci. 0,3» Grammen 
Spirit. nitrie, aeth, 1,0: _.,„ 
Syr. Bals. tolut. 16,0 
Mixt. Camphorae 32,0 HE ra 
Diese Portion ist für ein Kind. von. 6. Jahren 
bestimmt, welches dieselbe. .an einem ‚Tage auf 
3 Mal nimmt, Je nach. dem Alter wird eine 
kleinere. oder grössere Dosis gegeben. 


Pulesver Pulver. 


| Parda ad Serum Lactis artificiale, Für 
die Herstellung einer künstlichen Molke gibt 
F. Volpeliere (aus dem „Ruche pharmaceu- 
‚tique‘ in. der .,„‚Zeitschrift des Oesterr. womeker- 
‚vereins I, 156‘) .das folgende ,„‚Poudre perlaetive“ 
Gemisch an: 


R. Saecchari albi pts. 250 
Sacchari Laetis ,, 30 
Natrii chlorati „gr 15 
Kali nitriei Wu ,, | 25 
Tartari' boraxati ', 30 
Florum Carthami „2 
| “m. ‘f. pulv. 


Man behandelt 1 Theil dieses Pulvers mit 
50 Theilen Wasser und filtrirt nach, ‚Lösung der 
löslichen Bestandtheile. Das iltrat kann auch 
mit Elaeosaecharum Neroli aromatisirt werden. 

Das Pulver mag immerhin seine guten. Wir- 
kungen besitzen, aber. die Lösung möchte: ich 
doch, selbst- wegen .des Milchzuckers, noch. keine 
Molke nennen. Bar 


} 4 


er Pulvis EN, In den Jahrekberichten 
VI, und XV, habe ich die Erfahrungen 
von Vogel und von Otto und Bosse über 
das bekannte Feuchtwerden und Verderben des 
sogenannten Brausepulvers vorgelegt. Bedall 
(N. Jahrbuch der Pharmac. XX, 75) hat nun 
gefunden, „dass die, Veränderung : desselben in 
ähnlicher, Weise. verhindert . werden» kann, wie 
bei der „Granular.citrate Kr een Dee 
bericht KIN Iaiit sib we we b 
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»»" Man’ 'vermischt' 5" Theile’ Weinsäure und 


6 Theile doppelt kohlensaures Natron (beide gut 


ausgetrocknet und zu einem feinen Pulver zer- 
rieben), setzt“dann so viel’ höchst rectifieirten 


"Weingeist ‘(nach Belieben auch zum ' Aromati- 
'siren ein wenig Citronenöl) hinzu, dass man ein 
"feuchtes Pulver bekommt, reibt dieses durch’ ein 


feines Drahtsieb und trocknet in gelinder Wärme. 

Das Produet ist ein völlig luftbeständiges, 
grobkörniges Pulver von hübschem Ansehen, 
welches in Berührung mit Wasser langsam, 
aber doch reichlich und bis auf das_ letzte 
Körnchen aufbraüst, und welches sich angenehm 
und ohne den Berlpsten alkalischen Nachge- 


'schmack nehmen lässt, was von der Redaction, 


der Bedall eine Probe seines Präparats ein- 
gesandt hatte, vollkommen bestätigt wird. . 


‚. Hat dieses Präparat nun: auch nicht die an- 
gewöhnte Form, so. doch vollkommen die davon 
verlangte Beschaffenheit und den Vortheil, dass es 
beim . Aufbewahren. nicht - verdirbt, daher es 
offenbar. eine allgemeine Einführung verdient. 


Pulvis refrigerans Burggraevii (Poude falines 
rafraichissante de Dr. Burggrave) ist nach 
dem „Journal de Pharmacie d’Anvers XIX, 13) 
eine Mischung. von .,. 

98 Theilen trocknem Bittersalz, 
1 “ r Kochsalz, 
1 n..4,,,Z2UeKer; 

Aber Burggraeve (am angef. O.:8. 110) 
gibt. selbst gleich darauf an, dass sein Mittel 
eine Mischung sei von 

20 Theilen Bittersalz, 

4. „.:..Kochsalz, 

2 ».... Salpeter 
und so vielem Zucker, als zur Verbesserung des 
bitteren Geschmacks beliebt wird. 


Pulvis,. dentifrieius. Dr. Heider.. ist.. nach 
dem „Apotheker III, 93“ eine Mischung fach 
dem folgenden Recept: 

R.'Ossae Sepiae. : 1 Unze, 

Rad: Irid.;flor- 1 Drachma,.- 
Magnes. carb. 1 “ 
Olei Menth. pip. 3 Tropfen: ' 


Sapones. Seifen. 

Sapo viridis. Bekanntlich’ wird die grüne 
Seife des Handels gewöhnlich "aus verschieden- 
artigen"Materialien 'verfertigt, oft selbst mit gif- 
tigen Stoffen‘ (Auripigment) gefärbt und ist da- 
her überhaupt wohl unwürdig, in Apotheken 
zu medicinischensZweeken «verwandt zu werden. 
Jencken (Pharmae. Zeitschrift für Russland II, 
8) verwendet »daher‘:nur selbst "bereitete Beife 
(wie ursprünglich mit’Hanföl' und nicht mit den 


84 


‘so. übelriechenden ‚Thranen) und. bringt“ dazu 
‚die ‚folgende. Vorschrift, ja ‚Erinnerung: io T 9 

Man ‘erwärmt ‚500. Theile. ‚Hanföl!.in ı ‚einem 
‚eisernen. Kessel; bis auf 370,5, 1, setzt; unter. fort- 
währendem ‚Umrühren. 55: "Theile, bis zu, ‚450 
‚erhitzter .Kalilauge| von. 1,34  specif. „Gewicht 
„hinzu, .'‚behandeltii.die ‚Masse. unter. /Umrühren 
‚dann noch .etwa.1:8tunde lang bei etwa —-.40°, 
lässt die nun schon fast ganz fertige Seife in 
“ein hölzernes. Gefäss fliessen und noch 24. Stun- 
‘den lang bedeckt stehen, wobei..die Verseifung 
“unter Seibsterwärmung der Masse sich ganz 
vollendet. . Wenn .die Seife dann.kalt geworden, 
"rührt man sie noch gut durch, um eine gleich- 
förmige Masse. zu erzielen. Te langsamer und 
‘in je kleineren Portionen man die Kalilauge zu 
dem erhitzten Oel, setzt, desto schöner erhält 
sich in dem Product die Farbe des Hanföls, 
welche "bekanntlich 'eine’'schön grüne ist und 
"also dadurch ‚schon von "selbst" der Kr gege- 
‘ben wird. 

Ausserdem inte "dabei zu "erinnern "sein, 
dass man die Kalilauge’ nicht durch’ die billigere 
Natronlauge ersetzen darf, weil Natron trock- 
'nende, aber 'keine schmierig ‚bleibende Seifen 
ni 

Sinapismi. Sinapismen. 

Anstatt des so häufig angewandten, aber 
nicht immer sogleich und sicher — - 9der ‚gleich- 
wirkend berzustellenden 3 

Senfteigs "wird 'im „Breslauer‘ Gewejbeblatt 
1863 No. 3“ eine Mischung von 45 heilen 
Glycerin mit 1 Theil flüchigem Senföl zum ge- 
linden Einreiben empfohlen, wodurch derselbe 
Zweck rascher ‘und’ stets “sicher erzielt werden 
soll." Der Vorschlag verdient daher ohne Zweifel 
berücksichtigt zu werden." 


PR ONHFRDEN Gextrichene Paster. 
Sera stibiatan A Zu a Bereitünig 
einer solchen "Pflasterform’' eat ‘Mialhe' (Journ. 
de Pharmset de Ch. XLHI, 239 die folgende 
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Vorschrift: 
R.' Resinae alt | Hei '8 
Colophonii TARRE: 
Cerae citrinae u. 
Terebinthinae, EEE 1 
Olei Olivar. | 
; 9b bFartakiiistibiatil bi? ı 


Nachdem - diese Ingredienzen)..l: 'ä. » zu einer 
Pflastermasse- vereinigt: worden ''sind; Dorian sie 
= Biräfen von Calicot  ausgestzichen. 17 su! 
dow ’ 


- } Oi 
ii \ ihre 
4or ARTE, air] 


iD Prag. as ‚Syrupe:' 
so Bla iM MatiisN ‚Ram N, as 49nD T, 
Hi ir Syrupus ‚antiscorbuticus. »:/Der !unter’ diesem 
Namen. in ‚Anwendung. gekommene: Syrup wird 
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«(Oesterr. ‚Zeitschrift»für! Pharmaäie'XV1, No. 12 


'8« 48) auf folgende: Weise bereitetsint! mim) 
said R. ‚Herb. a 38 


sam agb ‚yriuNastuntiziesg Dau ag #1, 10107 
iaiv 02 aRad. Armorac, fees +. 03150 sie 
«sedloeım, Herb. Trifol..siee: ag 5 al 
Cort. Aurant. Deus 1112 0 
„.2’Cinnamom. il) > e u 9 ‚Nies 

Vini generosi alb. % 200 

Sacchari alb. ,‚ 200 


Die Vegetabilien werden‘ “it dem Wein 
eine Nacht über macerirt, dann destillirt., der 
‘Rückstand ausgepresst , e die; Extractbrühe mit 
Eiweiss geklärt, filtrirt und’ 's0° weit verdunstet, 
dass sie mit dem Zucker und’ dem nach dem 
Erkalten zuzusetzenden Re. Destillat ' geräde 
100 „Theile: beträgt. ; 


Syrupus Fuei ‚vesieulosi. “ Dieser von Du- 
chesne- Dupare ‚mit Erfolg . gegen, Fettleibig- 
keit angewandte ‚Syrup wird nach Potier 
(Bullet. de’ la Soc. de Pharm. de Brux. 1864 
No. 4) dadurch bereitet, dass män 15 Theile 
des gröblich 'gepülverten Blasentängs zweimäl 
nach einander’'mit *46 'Theilen einer "Mischung 
von 86 Theilen Wasser und 14 Theilen Alko- 
hol 4 bis 5 Tage maceriren lässt, den Auszug 
jedes Mal auspresst, beide Auszüge vermischt, 
filtrirt, ‚auf, 23 Theile verdunstet., und \ mit 37 
Theilen, „Zucker, ZU „, ‚60 ‚Iheilen.. Syrup, Weräg- 
‚beitet.. PER " 


19 her ‚Bälsamii ge reisten, 
‚Dieser von; Prideauvangewändte “Syrup' wird 
nach May (Journ. de Ch ‚med. u. 465) auf 
folgende Weise ‚bereitet4in 

Man reibt das Gelbe. haus; er tichen Eiern 
mit 9 Grammen, Magnesia|: usta” zusammen, 
setzt darauf 167 Grammen. Copaivabalsam unter 
stetem Reiben hinzu und+- vermischt‘ das gleich- 
förmige Product mitı.320 ) Grammen Syrupus 


simplex. Das Präparat ist. sehr haltbar. 
im amvint asasib TisdT I Hobunbd aM 
y: Mn Par.) 'T 23 
nr inetarae. Fineturen. "2020075 
de ans IsUll dl ap JUHDRIRIER and alt 
"Tinetura' Verätri Wiridis.” ar’ n; ach ou- 
1863 


eh rantn (Annuaire ‚de Therapeutique” 
p: 56) 'eine- in "gewöhnlicher Weise aus 250 
Grammen' der" getn ockneten Radix Veratri viridis 
(vergl. Seite 14) mit 1 Liter "Alkohol "von 
0,835 3 ecifischem Gewicht „bereitete, ‚Tinetur, 


von ne alle 2 bis 3, ‚St tunden „6 bis ‚8 Tr 
fen veror ! 

Dayh aa dnet, werden, , or. bau loyoY/ or 

h sadebım?7 ben mhprikhbı7 Stanehed seh 
bel. Meochisen Pilitsch, EIIERRATZEM 

mo 188 6 3 #3 fl ERSTER 15 4 = u st rim ish wi 


vi DiekesoArzneiformlscheint ihren - früheren 
Ruf inveinem‘noch’ ausgedehnteren Grade'wieder 
zu erlangen; und’ verdient‘ sie’ 'dieses’auch’ mit 
Recht, so bald man nur die Einwürfe, welche 
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Aerzte dagegeh !gemachtrhaben, zu beseitigen 
strebt, und welcheisdarin»bestehen, dass der 
eigentliche'Arzheikörper'idarin; nicht gleichförmig 
-vertheiltssin!könnte iund:.dass»sie.bald zu) hart 
und ungeniessbär- würden. -Der/erstere, Vorwurf 
fällt weg, wenn Apotheker sie selbst mit 
Sorgfalt herstellen und nicht, wie dies mit den 
Trochiseis Santenini. so -häufig., der, Fall..ist,. ‚unter 
dem Vorwande von Conditoren etc. fabriciren 
Jassenyo dass»>diese Jihneneinex,schünere Form 
"geben könnten? Inzwischen: handelt,esisich bei 
"Arzneien:hichtum schöne: Verzierungen, sondern 
am!’ Gestälten,; deren Heistellung- keine besondere 
Kunst erforderti Undinder, zweite Vorwurf fällt 
'weg,swenn'iman' Traganih und Gummi) arabicum 
daraus weglässt.“und dafür wein ‚Bindemittel 
wählt, in Folge dessem'sie, nicht! hart werden, 
sondern selbst nach längerer! Aufbewahrung im 
Munde leicht zergehen.s!!Wäblt.inan dann im 
Uebrigen.nochIngredienzen; dazu „welche nicht 
bygroscopisch”sind’undi welche sich sowohl auf 
die» eingeschlossenen Arzneikörper. ‚als auch auf 
den Organismus indifferent verhalten ‚und,ieinen 
angenehmen Geschmack begründen, so bieten 
sie,Vortheile.dar,„welche Säfte, Pulver, ‚Tropfen, 
(Blixirey ete/i.selbst,Jwegen,. des Verschluckens 
auch Pillen nicht,;haben,. namentlich. weil „sich 
der eingesehlossene Arzneikörper auch völlig 
darin conseryirt. — Von diesen Gesichtspunkten 
ausgehend suchte Dr, Dugend (Correspondenz- 
blatt für die Aerzte ‚und Apotheker, des Gross- 


herzogthums. Oldenburg II, 154) eine Mischung . 


zu erforschen, in welcher ‚das so häufig ange- 
wandte Morphin eingeschlossen "und in Ge- 
stalt von 45; 2.22 Mali 

Trochisci Morphini ‚dispeusirt werden könnte, 
welche bereits bei den Aerzten in seinem Be- 
zirk allgemeine Anerkennung; gefunden haben, 
weshalb er zur Verallgemeinerung die folgende 
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Vorschrift ‚dazu mittheilt: wi 

„Man ‚vermischt 25 Theile e Raltinadezucker 
und 9 Theile Stärke, Als feine und älsgetrock- 
nete" Pulver so genau wie "möglich, stösst das 
Gemisch mit 9YOprocentigem Alkohol zu, einer 
'gleichförmigen"weichen Pillehmassel dh!” Diese 
Masse wird mih Auf Schreißpapier' gleichinässig 
Ausgebreitet, “ebenfalls Mit Schreibpäpier "bedeckt 
und zwischen vielfache? Fliesspapier gebracht in 
einer Presse stark ausgepresst. Schliesslich wird die 
Masse mit “einer 'hölzernen Mangel''geglättet!und 
mit den dazu "bestimmten Form "in ’ Trochisken 
verwandelt, Der Abfall dabei wird vom:Neuem 
mit Weingeist angestossen ‚und“"die /erhaltene 
Masse. auf dieselbe Weise:zu Trochisken geformt. 
Alle erzielten Troehisken werdemvim Trocken- 
‘schrank völlig ausgetrocknet -und'ijn verschlosse- 
nen Gläsern oder’ Blechbüchsen: verwahrt:»> Der 
"Alkohol dazu muss absolüt’rein 'sein ‚.'weil’ die 
Plätzen dadurch sonst einenwwidrigeu Geruch 
und Geschmack bekommen würden:#'Die.Formen 


“ 
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‚dazu: liefert» der!» Zinngiesser :b’en zi: im Berlin 
(Spändauerißtrasse)' für «4 bis, 41/4 Thlr., je 
nächdem ‚der« Stempel werziert ist. hau 2:7 
»&sDie Menge des in: die Plätzen’ zu bringenden 
Morphins richtet sichynach“der Grösse” derselben 
und nach den Wünschen der Aerzte. In Olden- 
burg, sind Plätzen, von ‚durchschnittlich. 24-Gran 
officinell, „und ‚jedes Stück davon.enthält 4/,g:Gran 
‚Morphinum, acetieum ;oder,,%/,, Gran Morphinum 
sulphuricum, „wonach „1:3 uuliady 85 ©; 

Yin Frochisei Morphini: acetici ‚und‘. ‚si » bat 
- Trochisei Morpkini sulphuriei..; id D. } 
unterschieden werden, und es ist "klar „ı.dasg 
dieser Zusatz mit dem Gemisch von Zucker 
und. Stärke vor dem Anstossen mit- Alkohol |. a. 
‚völlig. gleichförmig_ vereinigt werden h ‚und, dass 
‚der, Zusatz ‚nachher in .den ‚Plätzen, :aueh gleich- 
‚viel ‚betragen muss, was Alles, für. einen prac- 


RER Bu i d, F. g 2 ö , 
tischen „Apotheker, keines Commentars ‚mehr be- 


ud 
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art, Bemerken, will.ich nur,, dass, wenn, auch 
einmal, „ein „troeknes Plätzchen,;nur_ 23 oder 
25 Gran -schwer , ausfallen sollte, die Differenz 
im ‚Gehalt an „Morphinsalz „nur,, 0,007. von 
1 Gran betragen würde, was selbst bei diesem 
Morphin wohl keine- Bedeutung, haben dürfte. 


Uuquenta. Salben. es 
Unguenta:ophthalmica Mülleri. Eine Reihe 
von Magistralformeln für Augensalben, welche 
der Oberarzt«Müller. in "Oldenburg unter eignen 
Namen zu veroränen pflegt, hat Dugend (Corre- 
spondenzblätt für Aerzte "und . Apotheker des 
Grossherzogthums Oldenburg II, No. 13) mit- 
zutheilen von demselben die’Erlaubhissserhalten, 
damit © siessauchn.in sanderen—Apotheken »näch 
dessen» “Receptenwdispensirt“>'werden skönnem, 
Sie Isindiuu tdi; WELTOT IT| 
u Unguenium: adstringens ist'eine «Mischung 
von} Unze Ungüentum Glycerini mit!'L ‘Scrupel 
reinem 'Bleizucker.iuna | seh 
Unguentum:Album eine Mischung von d:Unze 
Unguentum Glycerini=mit <b>Serüpebi>weissem 
Quecksilberpräeipitat. 
» Unguentum antispasticum seinev»Mischung 
von»«b Unze. Unguentum Glyeerinp\mits/4 Gran 
schwefelsaurem » Atropindo»il/ smin ‚DE .T sm 
Unguentum calmans eine Mischung«svon 
1 Unze Unguentüm'Glycerini mit:10: Gran schwe- 
felsaurem Morphin. ige it 
Unguentum | coeruleum« einesıMischung von 
1 Unze Unguentuni Giyeerihi.mit«20 Gran kry- 
stallisirtem sschwefelsaureni .Kupferoxyd. 
1 .Unguentumswirritans weine- ‚Misehüng:i!von 
1 Unze Unguentum Glyeerini mit $'Gräm:Höllen- 
stein. Da ra ii A 
Unyuentum ‚rubrumsseine ..gMischung von 
1 Unze Unguentum Giyderimuwiit 10 Gran 
rothem Quecksilberoxyd.aulg'u@ oil 
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„Die: zw «allen diesen Mischungen geforderte "© 
Unguentum ist die aus 2 Theilen Stärke, Theil 
Wasser und 10 Theilen Glycerin in «der Art : 


verfertigte salbenartige Masse, wie im BuRAhe- 
sigiite XX, unnachen worden ist. | 


Glycerin- Or&me ist Gare nach der „Zeit- 
schrift: des Oesterr. Apothekervereins I, 55“ 
eine Masse, welche: durch Erhitzen von 2 Theilen 
Stärke mit 64 Theilen Glycerin im Wasserbade 
und schliessliches Vermischen des Products mit 
1 Theil Essent.  odor. (Spring Flowres) er- 
halten: wird. 


Kali-Oreme No. 1. Ist nach der „Zeit- 
schrift des Oesterr. Apothekervereins I, 97“ ein 
auf die Weise bereiteter Seifenleim, dass man 
1 Unze Cocosnussöl mit 2 Unzen Kalilauge 
von 1,33 specif. Gewicht bis zur Verseifung 
gelinde erhitzt und das Product mit Wasser zu 
einer klaren Masse von 12 Unzen verarbeitet. 
"Ebenso werden bereitet Kali-Cr&me No. 2 
mit 2 und No, 3 mit 3 Unzen Cocosnussöl. 


"Cold Cream: Die Vorschrift zu dieser 
Salbe nach Schäuffele (Journ. de Pharm. et 
de Ch. XLII, 420) ist folgende: 


R. Cerae albae 1 Unze, 
Cetacei STR 
Ol. Amygdal, 7. 
Aquae, Rosar. 2», 
Tinctur. Benzoes !/, „ 
‚Olei Bergamottae 8 Tropfen, 
Olei ‚Rosarum ‚4 


Diese: -Mäterialien werden l, :a. zu eine! 
Salbe vereinigt’ — In der Hannöverschen Phar’ 
macopoe wird diese Salbe unter dem Namen 

Unguentum leniens aufgeführt und auf (die 
‘Weise zu bereiten verlangt, dass man 2 Drach- 
men: Wallrath mit’4 Unzen 'Mandelöl über 'ge- 
lindem Feuer zusammenschmilzt, dann 3 :Unzen 
Rosenwasser zufügt‘ und bis zum Erkalten zu 
einer gleichförmigen Masse agitirt. 


Unguentum ad: Scabiem Wilkinsonii ist 
nach der Zeitschrift des Oesterr. Apotheker- 
vereins I, Hr eine Mischung 'nachdem folgenden 
Recept: 

R. Sulph. depur. 6 Unzen 

Olei Yagi Griiiiggel 

Sapon.‘ virid. 1: Pfund 

"Axung. Por. L, 

‚Gretae albae: 4 ‚Unzen 

Die.-Original - Formel‘ soll‘ nach‘ Dr. Hebra 
(am angef:'0. $.68) aber folgende sein: 


R. Picis liquid. 1/z Pfund. 

'Bap. odomestie.  3/,.ny 
‚Axung Por ya Ey 
Flor. Sulphu.ar Ya, 0 


LEISTUNGEN IN DER PHARMÄCOGNOSIE UND PHARMACIE 


'Terrae cretosae 4 ‚Unzen +1, 
"Hydrosulphureti. hm. ‚idem: 
Ammonii» '. 2+Drachmen:.- 
Das letzte Ingredienz dürfte wohl Ammonium- 
sulfhydrat — EHAS 4 HS sein. bat 


Vina medicata. Meaiciwische Weine: 


Vinum (Sieertäne Für digen ‘Wein, wie 
er im Hotel Dieu in Paris angewandt: wird und 
vorzügliche Wirkungen besitzen soll, hat Hager 
(Pharmac. Centralhalle IV, 761) die Vorschrift 
von Trousseau‘ (Journ. de Pharmac. 'et-de 
Ch. XLIII, 239) ins Lateinische übersetzt mit 


R. Vini albi pts. 700 
Fruct. Juniperi ;, 50 
Fol. Digitalis ,, 10 


Bulbi Seillae 5 
macera per quatriduum. Tum adde 
Kali acetici :pts. «15 
et filtra. Dosis: duo ad tria Cochlearia ciba- 
ria de die. 


Vinum diureticum amarum' Oorvisartüi wird 
nach Hager (Pharmac. Centralhalle IV, > 
nach folgendem Recept bereitet: ' 


R. Cort, Citri rec. pts. 60 
»  Winteri Pa 1) 
„. Chinae fusc. „ 830 
Rad. Vincetoxici ,„ 30 

„». Angelicae Sl: 

„  Scillae a .; 
Fruct. Juniperi „ 10 
Macidis RE: Da 
Herb. Absinth. „ 5 

„  Melissae er 5 
Vini albi „ 4000 
Spir. Vini rec- BEER, 
tificatiss, 100° 


Digere per. biduum, exprime et filtra.. Signa. 
Ter quaterve de die ad Cochlear cibarium. 


Vinun nepticum 8. ee las, 
von. einem alten pensionirten Militärarzt schon 
lange gebrauchten Wein gibt Hager (Pharma- 
ceutische Centralhalle IV, 776), folg gender Re- 
eept: 

R. Tunicae mucosae interna er an] 
10 


vituli laetantis- deradendo; So Piel 
affunde | f „ıabuswaısy 
Vini:Xerensiar.- nessutssan Isisuinzl? -EAP 
Sprupi.Satcharl' u.0-.0 % schlassib Annan 0 
‚Natrüi ehloratine soeidsorT anjleinyy sis 
Sacchari lactis. .. ... aillür dead 
“macera per triduum, tum de o mein 
‚b Oortic,, itri ecenkiands ser san. karl {21 
Ki „ Cinnomomi za slarsheh momsäl 1 
so Rad.» Ghlängae i.« aucucalod Asemeldugg 1 


Ä 
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N macera per diem, Be su M 
agitando.,. Tandem admisce ‚esiiarad 
14 Vin, Xerensisinanan hl wi. 1500 
Siama per aliquot dies loco‘ frgil ei ira. 
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1. Holländische a 2 Berne; 
von,Didier.in, Paris, ‚welche als‘ Geheimmittel, 
‚wie, gewöhnlich, bei ‘denselben, mit; grossen Lob- 
pteisungen ‚und Urkunden begleitet: gegen ‚vieler- 
Jei.!‚&ebrechen; des «menschlichen. Körpers. zum 
‚Ankauf, und zwar.!in-Paqueten zu 1.Zollpfund 
2.54 Krenagrh;, ‚öffentlich ‚ausgeboten | werden, 
sind nach; dem IuN. Jahrbuch det Pharm, XX, 
25)-;nichts anderes'sals. die weissen |Senfsamen 
‚von.Eruea, gativa,, ‚welche bekanntlich schon ‚von 
älteren Aerzten: häufig angewandt wurden, und 
die; man; stehigetend für: „h des Eugigag haben 
kann. IR 971y" 1 & ss ass e ' 


2. Brustpulver von Beliol, welches zu un- 
‚gefähr 2,.Unzem im, \weitmündigen Gläsern; nebst 
‚dem. medicinischen: «Rath für 10 Francs,.gegen 
‚chronische: ;Brustleiden.;, angepriesen , wird... ist 
‚nach Mayer (N. Jahrbuch. der: ‚Pharmae. X, 
‚140) eine, Mischung'von 75 Theilen Milchzucker, 
‚20 „Theilen‘,Gummi.,.arabicum . und 5 Teilen 
‚Tartarus „natronatus (statt, dessen. auch ‚‚Tart. 
tartaris, sjoder,,Tärt,.;boraxatus, ‚genommen: sein 
könnte), .'wovon. ‚die, %.Unzen.; kasmäsigi noch 
aa he Franc. kosten: würden!,,, r nal be ua 

s2isd sag sasih Ar j) t, ' 

u er ne Erich er von re 
er ;:Breslau. in; halbweissenund,,in .der ‚Mitte, ein- 
gezogenen. „Flaschen, ;,‚welche dayon,,‚5,. Unzen 
enthalten. gegen; Husten.’ fürs 10,,Ngr. ‚verkauft, 
undi.isti.dasselbe,/(N, Jahrbuch derPharm,, XX. 
168) nichts;, weiter, jals„ sehr + dickflüssiger, ‚Mel 


depuratum, schwach mit Fenchelöl riechend 
gemachtl nor mis ei most). bist‘ 6 


bödasa) 30192 naysw DB iM 
sh Mora’s,Haar Ba 2 Mine ge nn 
Fink, (N. Wahrbuch..der. Pharmacie: XX, ı168) 
eine,/Lösung, ;von...101‘:Gran, | nlenhoniusa ‚in 
11/2 ;Unze:Alkohot mit ‚L. oder, - Tropfen Moschus- 
tinetun,;und) wenig. Bergamottöl,.. welche, Mora 
für,.36 ‚Kreuzer ‚, verkauft.,:.,, Diesen /rS Schwindel _ 
hat » Finkt; vielleicht , |, ,wenigstens,r; stellenweise, 
dadurchi,gründlich..'aufgeklärt und. ut rdbück 
dass er! einer; Dame, „welche. ein. ‚Gläschen ‚v 
Mora gekauft und dasselbe ihm,, zur; Prüfung 
eingehändigt hatte, eine 1!/, Schoppen fassende 
Elasche voll..davon..für,, benfalls..36 Kreuzer 
überzeichte,.. (Vergkbzübrigens;n. Jahresbericht 
XXU)). nis \ (108 ‚ vı His! Isla ) Samıed' I) 
mob „usa asbastlecdns aaa IasaoıT &l 
slb5,10dalinist ein vomÄpötheker ind Chemiker 
‚Voyel in’ Berlin fabricirtes lundıgegen »Sommer- 


Reaction : 
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sprossen, Leberflecke, spröde.Haut: ete) ange- 
priesenes' Schönheitswasser,; »wovoniderselbe eine 
Flasche /mit'2'/, bis'3-Unzen davonfür.71/, Ngr. 
verkauft, . Bei der; Untersuchung »«(N:\«Jährbuch 
der Pharmac. XX, 168) hat sich»dasselbe als 
eine mit\.Anilinroth schwach roth: gefärbte und 


‚dureh ,.‚Rosenöl: ' parfümirte: Lösung "von "wenig 


Borax in’ einem» unreinem und bis- zu :1,11VSpec. 
Gewicht verdünnten Mn herausgestellt (Vergl. 
Aa: 15), 319 sw sudo 
paar Restitutor ist. eim weilieh Blutreini- 
gungs-Kräutertrank, den der Apotheker und 
Chemiker Vogel in Berlin ‚verfertigt und in 
kegelförmigen Hlasohen, ‚welche 8 ; Unzen: davon 
enthalten, für 10, Ner.. ‚verkauft. :..Derı Trank 
hat, 1,004 speeif. ‚Gewieht,, ist etwas, trübe, und 
dunkler als bairisches Bier; » ‚schmeckt gerade 
nicht angenehm, enthält etwa 5,6, Procent Zucker, 
2 Procent Extractivstoff, 1,4 Procent. Satzmehl, 
1,3 Procent harzähniche Substäne und 18 Proc. 
Alkohol, und ist dem Geschmäck nach zu ur- 
Heu A künstliches Weingemisch mit 4 bis 
5 Procent Tinetura aromatica "md einer Infusion 
von Jucexe (Pharmäc, Centralh. IV, 938). 


FT rail scher Leberthran ist nal Ziu- 
röck ‚(R. Jahrbuch’ "der Pharma. Ru 168) 
"nicht, wie man’ 'vermüthet hat, '&in Geriikkh von 
90 Theilen eines Phlähberöfee: ‘ünd’’10 Theilen 
wahren Leberthran, undsoll nach demselben ein 
Pflanzenöl überhaupt'nicht därin "enthalten sein. 
Vom wahren Leberthran unterscheidet er sich 


‚durch‘ seine: abweichende: Farbe, '»durch‘) einen 
inilderen Geruch; durchs einenschwächere Reac- 


tion»mit ‚Schwefelsäure, dureh eine abweichende 
und durch !einen “nangelnden': Gehalt 
an: Jod’ und: Brom!» Ziure:ck ıgelangves,' durch 
Behandeln ‘des; gewöhnlichen: Leberthrans»' mit 
Kohle: ein dem: Baschin’sähen»'so: völlig »ähn- 
liches Prodüct vzumwerzielen;sdass 'erindiesessvals 
das; Bas chim’sche»';Geheimmittel “betrachtet, 


‚wenn vielleicht''-die Reinigungauch mit etwas 


‚Anderem: als!i mit’'Kohle' geschehen‘ sein ‘künne, 
Es» istıiaber» wohl sicher anzunehmen yodassvder 
Leberthran durchirgend eineihn reinigende 'Be- 
handlung \"seine : rer alsı'! Arzneimittel 
Dash Re) .osoqnd ax (boiK Anlens) Siena x 
el) + dar Be mb 
ET oh RR Apecischpiäfßtr, Yons»Dw' Gubik 
zum |Gebrauch auf -Koöchheerdenssund: Speise: 
tischeny» sum «Fleisch/! Hülsenfrüchtenetc. nieht 
allein Mit! Ersparung! an» Zeit: »und"Feuerungs* 
kosten leichter verdaulich zu kochen ‚sondern 
auch geschmackhafter zuismacheny list, nach der 
chemischen .ı/Untersuchun& +s'von!s !Schätzler 
(Mittstein’svWVierteljahresschrift ÜXLE,' 202) 
eine Mischung in Procenten; von’! 
‚9 Doppölf-kohlensaurem: Natrom) ‚81,9454 
Weinsaurem»Käli -Natrönia»>412,5825 


88 
Chlorammonium‘ shr9d,0LI6 rn 
»:Schwefelsaurem : Natron 0,1082. 
X „‚Kohlensaurer Bee Aue) SE REESE 
'::!Kohlensaurer Talkerde ' 190,023356.005 
Bisenoxy& ini (Bl „ZA 00028" 
Kieselsäure Atoınll0,0212 


von rei Körpern sich die 4 pe daraus nicht 
in: Wasser 'lösen. ‘Man’ wird'' sich’ also ‘dieses 


vielleicht manchen Nutzen 'stiftende  Salzpulver 
ohne Zweifel um Vieles billiger selbst verschaffen - 


können, als wofür es als Gebeimmittel in a 
teln von ge WORREOE wird. 


9. Lebenssalz, 'aromatisches von Gehrig 
und Grunzig hat mit dem Bullrich’schen 
Salz (Jahresbericht XVII,) wesentliche Gemein- 
schaft und kann nach Hager (Pharmac. Cen- 
tralhalle IV, 691) billiger selbst hergestellt 
werden, wer man | 


150 Theile Natron bicarbonicum, 
a. weit „ Muriaticum, | 
A „ .. sulphuricum 


‚genau, vermischt, dann aus 5. Theilen .Veilchen- 
wurzel,; 1 Theil Zimmet, 1: Theil. Pomeranzen- 
schale und 1 Theil Cardamomen mit 10 Theilen 
Alkohol durch Digestion „und .Filtration - eine 
Tinctur.-bereitet, mit dieser :Tinctur eine Misch- 
‚ung von 10 Theilen Zucker ‚und. 50 „Theilen 
‚Natron bicarbonicum durchtränkt, diese : Masse 
‚dann mit dem obigen Salzgemische vereinigt 
und das ganze Gemisch trocknet. 


10: »Lactin. Unter: diesem Namen ofleriren 
Grünzig' & Comp. : in Berlin eine’ angeblich 
präparirte Muttermilch für: kleine » Kinder:‘oin 
Schachteln für 5,:8 und 15 Ngr. ‚Für. den Ge- 
brauch soll:.man dasselbe (wie: Mehl) mit 'etwas 
kaltem Wasser |. anrühren ‘und dann unter: Um- 
rühren siedendes ; Wasser 'zusetzen.: ‘Für: ganz 
junge Kinder präparirt man in dieser Weise 
1:1 Theelöffel » voll« von 'dem ‚Lactin mit einer 
Tasse 'voll Wasser: und 1 Esslöffel voll Milch, 
welche ‚: wenn: man: keine gute Milch: hat;;: buch 
‚wegbleiben «kann. «Für ‘ältere Kinder wird: ver- 
hältnissmässig mehr |präparirt..' Erwachsene 
sollen ‚die Brühe in:«gehörigen »Quantitäten 'als 
Zusatz (anstatt Milch) zu Suppen, Caffee,: Thee, 
Chocoladen etc. nehmen. Hager (Pharmac. 
Centralballe «IV, 705): ‘hat dieses‘ Laetin unter- 
sucht “und: gefunden, | dass eine: Schachtel voll 


für. 5 »Ngr, etwa 26° Drachmen davon ein- 
schliesst u dass es in: 100: Theilen‘'  be- 
steht:.aus. ı; + 49h 


7,5: ‚Feuchtigkeit, tr 

‘2, ey Fett, der Butter ähnlich, ea‘ 

35,5) Mehlsubstaniz oben: ‚Parita 
Hordei- präparati,!  umneloel! 

‚48; ‚2! Robrzucker: und etwas Milchzücker, 

6; 2 “Käsestoff: und- Eiweissstoff.' 


-— 


LEISTUNGEN IN DER 'PHARMACOGNOSIE UND PHARMACIE 


Man ‘kann es ‚sich also’ selbst viel’ billiger 
bereiten, wenn man :27 'Drachmen Kuhmilch 
‘verdunstet und:den Rückstand’ nach’ jenen 'Ver- 
hältnissen "mit Zucker‘ und der: Mehlsubstanz 
vermischt. Durch den Ankauf und befohlenen 
Gebrauch des Lactins betrügt man also nicht 
allein seine Geldbeutel, »sondern.auch die Kinder 
ine . Kappe an Nahrungsstof 
ehe von Wokdtam in Brain 
Bee kanu 'man''nach’ Hager’ (Pharmaceut. 
Centraihalle IV, 714) in Berlin, 'obschon'es da- 
selbst zu verkaufen verboten ist, umsonst haben, 
‚wenn man nur in gewisse‘ Läden geht ‚und 'Ci- 
garren’ kauft, denen man es dann beigelegt findet 
und welche‘ daher um‘ so viel theurer er | 
‚werden. Das ''Geheimmittel' "betrifft ° Pulver it 
‘einem Schiebkästehen von Pappe, welche 224, 
Ngr.. kosten, und‘ jedes -Pulver‘‘davon enthält 
nach Hager 15 Gran  Schwefelblumen'' und 
5 Gran Zucker, so dass alle 3 Pulver zusammen 
höchstens 8 ea 2 werth sind. 


12: Patentirte Zahnperlen für: Kinder gegen 
Beschwerden in der Zahnperiode und’ gegen 
Krämpfe‘ von Gehrig und Grunzig in ‚Berlin 
werden"nach Hager (Pharmae. Centralhalle IV, 
722)' auf die‘ Weise präparirt, ‘dass man Gütta 
Percha in heissem Wasser ''erweicht, dann in 
einem warmen Mörser eine Lösung‘ von Schwefel 
in Schwefelkohlenstoff ‘darauf tröpfelt, damit 
durcharbeitet, die bildsarm gewordene Masse ‘ganz 
so wie Pillen auf einer Pillenmaschine zu runden 
Kügelchen formt, durch diese mit einer heissen 
Nädel ein Löch bohrt“ und sie dann "auf: eine 
Gummischnur wie’ Perlen "am'' einander’ reiht. 
Die' Perlen sind Also mit - etwas:'Schwefel "em- 
prägnirte "Gutta' Percha. Eine‘ selche‘ Perlen- 
schnur' mit 36° Perlen, ‘deren Schleife mit einem 
eh ‚Glasknopf. endigt, FAR 15 Ngr, 


13. Fluid - ch ist ein von Kdenin 
München fabrieirtes und wegen seiner Unschäd- 
lichkeit, grossen Nützlichkeit und “Wirksamkeit 
von Liebig attestirtes’Mund- und'Waschwasser, 
welches nach Hager (Pharmae. 'Centralhalle IV, 
778) nur‘ die Lösung von 1''Theil einer‘ Misch- 
ung von ‘übermangansatırem Kali und Chlornatrium 
in 9 Th. Wasser betrifft," und welches in Flacons 
mit’ 317, Loth’ zu 15 ind ‚uhrligt Loth zu 24 Kr. 
verkäuft wird.‘ Hager begreift‘ nicht, wie 
Liebig diese Lösung‘ Wr Finid- Fri hat aite- 
Pen. umee., ei FAR u 

Er Glycerin. minibütsm aieinlser Diogile 
Hie- und‘ Parfümerie- Läden’ ’ist nach‘ Hager 
(Pharmac. Centralhalle IV, 801) ein 10 “bis 
15 Procent Wasser enthaltendes Glycerin, dem 
man “auf ',.1000s Theilenol «'Thejlv\ätheriäches 
Bittermandelöl:und:1 Theil’Neroliölzugesetst hat. 


SI9AMHAHT AR) 


-w 15. Odalin«(Schönheits-Balsam) von )V.og el 
in: Berlin’ betrifft nach! Hager: (Pharmaceut.'Cen- 
tralhalle. TV;934))-eine:Mischung 'von 6.Theilen 
Glycerin. und) 7 Theilen::Rosenwasser’ mit 2 Pro- 
cent Borax, parfümirt mit sehr: wenig.eines:wohlrie- 
chenden: Oels) und (wahrscheinlich mit:-Füchsin) 
schwachl:rosa,.gefärbt.«: Eine 3 ..Unzen davon 
it ie B3BE chen RapEER N ner Sei 
No 5 tim bes ei aniie nörde : 


ye Aeeiflaun« Mundwasiöh von! pi in 
Wien ist: :nach:Hager (Pharmae. :Centralhalle 
IV, 1043) eine 'Tinctur , «welche: selbst erhalten 
werden kann, wenn«man«1l5: Gran »rothes 'San- 
telholz, 10 Gran Guajacholz, 25 Gran Myrrhe, 
15 Gran Nelken. und:.5: Gran: Zimmeteassie mit 
3 ;Unzen! 90proeentigem :Alköhol »und 11/2 .Unze 
Rosenwasser digerirend. auszieht'und die filtrirte 
Tinetur mit 4’ Tropfen‘: ‚Nelkenöl und 1: aa 
Zimmetcassienöl versetzt: 


17. Stomachicum vol ah Beer ent- 
hält nach Hager (Pharmae. Centralhalle IV, 
1046) 22 Procent iZucker,\ 75 Procent eines 


27,5 procentigen Weingeistes! und 2,8 Procent | 


bitteres und etwas scharfes Extract; nach: Farbe 
und:'Geschmack: durch Ausziehen von Wermuth, 
unreifen Pomeranzen, Ingwer, Zittwer und wenig 
Angelicawurzel: mit.;dem:.' Weingeist'ıhineinge- 
bracht. Auch scheint «ein Zusatz! vom-Anisöl 
und schlechtem‘ Pfeffermünzöl ‚gemacht'»zu ‘sein. 


18... Wackerson’s Haarbalsam,.kann ;nach 


Hager (Pharmac. Centralballe: IV; 1097), itref- 


fend ‚ähnlich: selbst. ‚hergestellt werden, wenn 
man, .1:.Gran Carmin,,,, .20,,Gran Coloquintenex- 
tract, .10.bis;15;Gran Cantharidentinctur, 30 Gran 
* Weingeist und 5 Gran Apfeläther mit. ‚11/,. Unze 
Unguentum, pomadinum zu.einer Salbe vermischt. 
— "Dass die, ‚Coloquinten als. ‚Haarwuchs beför- 
derndes Mittel nichts, Auffallendes, mehr ‚haben, 
zeigt. Hager u „ah ung,,., ale Vor- 
sehrilhn zu. 


Bi ir Mi "Boucheron’s. Haarwuchspomade. welche 
folgende ‚Mischung betrifft. | 
R. Ciner pellis animal. 
„Dart. rubri erudi 
Salis culinar, 
Salis ammonjaci, 


7 „‚Ferri ‚sulphuric, au "nal 20. 
| Misecantur exactissime et.in pulverem. ’/ 
'subtilissimum» redigantur.. ‚Tum, :admisce, 
‚Extr.. ‚Coloeynthid. /; 10V » 
Catechu’ aa pts! 10° 
"Saponis ;medie, aaa 493 
Be ans gen ai 300.) 


20. Gut. Heil von ArB eo ist sisch! Ian er 
(Pharmacı Centralhalle-IV 31057) ein: gelblich 


Jahresberieht der Medicin pro 1863, Band V, 
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‘89: 
rother Liqueur, welcher.ı85 Procent Zucker ent- 
hält, und durch deu Geschmack zunächst Kal- 
mus, dann Zimmet, s.nmeranzenschalen, und Rha- 
baren erkennen, ah 

12h. en einH FA er ‚von 
Gran &.C.. in. ‚Berlin... Enthält „nach...der 
Analyse.von,Hager (Pharma. Centralhalle..IV, 
Na: 35 ‚Gran. wasserfreies kohlensaures; Kali, 
h!/,.,Gran, Chlorkalium und: 60 Gran Zucker :in 
80, viel Wasser, dass- die ‚ganze‘ Flüssigkeit: nahe 
4., Unzen, ‚beträgt;,‚welche selbst hergestellt  wer- 
den: kannj,;wenn ;man 2, Quentchen Zucker und 
ld/ps Hrashangı, Rali „carbonicum ' depuratum ‚in 
61/, Loth Orangenwasser auflöst und die Lösung mit 
1/, Loth Spiritus versetzt. 


22. Gabk.achalenın vonSchmidt kann nach 
Hager, (Pharmae. Centralballe IV,.:1059) selbst 
und natürlich unverhältnissmässig, billiger nach fol- 
gendem Heueps hergestellt werden:;] 


RI RA. Rh" 


6 e 

. Cort. Frangul: 3 

“"Flor. Millefol. sg 
oe, Biilleioe 5} 
Hein. Tatae, A Um 


"Natri carbon. eryst. Ban a 
‚Ag. fervid..q. 8. r | 
‚Stent per aliquot horas, tum exprimantur, 
. Colatura eyaporet, ‚donee pi8., 25 supersint, 
“in quibus 1. a. solve 
Sacchari 
Tum admisse 
Spir. Vini rectificati 


DR 30 
urn 


23. Trunksuchtsmittel von Günther in Al- 
tona ist ein braun gefärbter Auszug. von Cörtez 
Cascarillae und Radix Asari., 


24. 'Lebenswecker" von 'B aunschei q 
ven Apotheker IH, 112) nach‘ | 


a) S, in W. eine Mischung von 6 Theilen 
Olivenöl oder . ‚Mandelöl, 3 Theilen Crotonäl 
und. = ‚Theil Tinct, Buphorbit; nach. 


By Winß,caires Risth-Monieine: Misdbunge 'von 
1: Theil up) ara 2 Zbeiie Crotonöl, und 
nach sılalar | 157 b iineh 


X) Ap: Ant. ’in Wöllmar: ‚eine Mischtiig! von 
giefeien Theilen Olivenöl und Crötonöl!” 3 mon 


25. Amerikanisches ‚Ouffeemehl von! @. 
Schmidt & €. in "Braunschweig ist «ein von 
Prof. Otto 'alsı unschädlich ünd sehr, empfeh- 
lenswerth.attestirtes Pulver, was nicht‘ oder viel- 
leicht nur einem» Theil nach: aus«Gaffeebohnen;,, 
sondern» wenigstensiı vorzugsweise 'aus . Eicheln 
und!» Getreidefrüchten » bereitet, worden zu. sein 
scheint (Hageir's Pharmae.: Centralhälle 1863). 
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ja so ‚Miseellen. wong). zsıon 
isA US meh bau ‚Ned 
et PR IR SORRRTR oe die Schwätze, neu- 
trale und Stahlfedern nicht angreifende Tinte 
wird nach Link (Chemisch-technische Mittheil- 
ungen von Elsner Hft.’ XI,'8:>139) ‚erhälten, 
wenn män '42 Unzen-gute ud zetstossene Gall- 
äpfel, "15° Unzen ''pulverisirtes: Senegaleummi, 
18 Quant destillirtes oder Regenwasser, ‘18 Unzen 
kupferfreien Eisenvitriol , "3 Drachen’ ’Ammo- 
niakliquor' und 24 Unzen) Spiritus’ von 90 Proe, 
Tralles gehörig vermischt und unter öfterem’ Um- 
rühren in “einem offenen Gefässe stellen‘; lässt, 
bis ‘die Flüssigkeit’ eine eg Beltze er- 
langt hat. : ed 


2. Coerulamentum. Nach Vogel ee. 
Gewerbztg. No.'7) wird die wohl bakhvihel blaue 
Tinte mit löslich gemachtem Berlinerblau gut 'er- 
halten, wenn man 10 Grammen Eisenvitriol in’Was- 
ser löst, die Lösung im Kochen durch Salpetersäure 
axydirt, dann nach dem Erkalten mit 10 Gram- 
men Blutlaugensalz fällt,, das gefällte Berliner- 
blau auswäscht, auf dem Filtrum so ‚weit trock- 
nen lässt, .um 'noch leicht davon. abgenommen 
werden zü können, jetzt mit 2.Grammen Oxal- 
säure innig zusammenreibt und nach, einer Stunde 
allmälig mit etwa 14 .Unzen Wasser, verdünnt. 
Diese Tinte setzt, ‚was wohl zu beachten, beim 
Gefrieren das Berlinerblan als unlöslich ‚geworden 
wieder ab, auch (N. Jahrb. der Pharmac, XX, 
169) ist Sins so unverträglich mit Galläpfeltinte, 
dass man zum Schreiben selbst eine Feder .ver- 
meiden muss, an welcher, noch ‚Reste. von der 
ee haften. 


= Chromgrün. are diesem. "Namen gibt 
Plessy (R&p. de Ch. appl. Dee. 1862 P: 455) 
die folgende Vorschrift zur Bereitung einer neuen 
grünen, angeblich, nicht giftigen Farbe: 


Man löst 1 Kilogramm zweifach; ‚chromsaures 
Kali in 10 Kilogrammen, siedendem Wasser auf, 
setzt, S. Liter. zweifach phosphorsauren Kalk und 
darauf 250. Grammen ‚Farinzucker (Cassonade) 
hinzu, worauf bald eine schäumende Reaction 
erfolgty" die: man durch‘ Aufgiessen. von’Waässer 
steuern‘ muss, ’ Nach: 1 bis)2: Tagen. hat! sich 
dann die grüne Farbe abgesetzt, welche dürch 
Abgiessen ‚der Lauge, , Auswaschen, und Trock- 
nen gewonnen.wird,,, V’on.,.den ‚erwähnten Ma- 
terialien werden etwa 5 Pfund erhalten. | 


' Diese grüne‘ Farbe ist»'im»Lichte. unverän- 
derlich' und: wird auch‘ durch Schwefelwassersfoff 
nicht 'affieirt:- Selbst» wird»sie nicht «durch .eon- 
centrirte’ Säuren zerstört y wiewohl diese etwas 
davon’ auflösen“können: Sie! eignet» sich !sehr 
gut zum "Befestigen mit‘ Firniss'»auf> Zeug‘s'und 
Papiere‘ (Tapeten) ‚’sso "wie auch zu) Oelfärben, 
die ’sich jahrelang) unverändert erhalten! 


tiarlaa 


> 


LEISTUNGEN IN DER PHARMA@OGNOSIE UND PHARMACIE 


(324. /@rüne Farbe zumFärben‘\von Zucker- 
werk. Eine: : ‚sölche ,„ welche» unschädlich: ist, | er- 
hält man nach :& urn (Joum. ’de /Chsimddic. 
IX, 56),: wenn: man einerseits! !/;, Gramm Safran 
24: Stunden lang: mit‘ 7 'Grammen«reinem Was- 
ser ‚'digerirt: und ianderseits) 1/5 Gramm Indig- 
carmin mit: 15,6 Grammen'Wasser’auflöst „und 
beide Flässigkeitän vermischt.» Das Gemisch’ ist 
eine schön grüne Flüssigkeit und mit 10 Gram- 
men davon kann man 2 Pfund Zucker schön 
grün «färben», Will’ man «sie »aufbewähren, so 
muss: sieventweder. zur Syrup£önsistenz. oder» bis 
zur Trockne»verdunstet herum um sie‘ er Ri 
Gebrauch wieder ep aA 


| si Talmi-Gold: isb che FR (Mo: 
natsblatt !d...Gewerbever.. ind: Königr. Hannover 
Juli:und August’ 18638. )49)"eine schöne hoch- 
gelbe: ünd dem Golde> sehr’ \ähnliche und 'an'.der 
Luft nicht leicht ihren Glanz verlierende Le- 
gierung nach se von 


19941 »: sw Kupfer’ 86,4 
allen Zink 12,2: 
‘ Zinn »oN\1,b 

‘ Eisen ‘0, 3 


Das Eineion ist: gewissinur ‘durch die anne 
Metalle‘ ‘hinzugekommen’, also nicht‘ absichtlich 
zugesetzt’ worden. ‚Die .daraus verfertigtenGegen- 
stände; hamentlich Uhrketten, ‚scheinen aus Paris 
in'unsere Läden zu kommenund 'sind dieselben 
auch noch:'sehr»schwach' vergöldet. (>|. 


"6. "Presshefe." Kramer (Kunst- und’ Ge- 
werbeblatt für Bayern‘ 1863, -8."407) hat "sich 
(die "Bereitung’ einer Presshefe für Bayern paten- 
tiren "lassen, welche nach’ einem beigebrachten 
Zeugniss' von Bäcker Kempf in München alle, 
wünschenswerthen Eigenschaften besitzt." ‚Die 
Bereitung geschieht ’auf folgende, "Weise: 

"Die roh& 'Bierhefe wird 'in einem aus "ie 
feinsten 'Mühlen- Seiden- Gaze 'verfertigten Beutel 
gebracht und’iit’ demselben" in ’einem 'Gefässe 
mit Wasser unter sanftem Drücken hin- und 
hergeschwenkt, wobei die Hefekügelchen , durch 
die Maschen a und alle fremden, Beimeng- 
ungen zurücklassen. Dann giesst ‚man in das 
Gefäss so viel Wasser, dass dessen Volum drei 
Mal so gross ist, wie das. der Hefe. Für die 
Beseitigung des bitteren. Geschmackes vom Hopfen 
löst man je nach der Bitterkeit auf jedes Maas 
Bierhefe bis! "Loth köhlensäures Ammoniak 
in Wasser auf, “und setzt diese Lösung ‘zu der 
gereinigten Hefeniasse,)" worauf sich ‘sehr “bald 
die Hefe vom Wasser‘ absöndert ;- welches jetzt 
das Hopfenbitteroaufgelöst., enthält; ) Die braune 
Lösung lässt vman ‚dann sogleich.;abfliessen und 
wäscht dieoweisse ,, entbitterte,.und allerdings 
dadurch etwas weniger wirksam gewordene Hefe 
noch »mal''mit kaltem Wasser aus, \ welche Wirk- 
ung ‘ihr aber im‘ kräftigen’Grade' dadurch:wieder 


Fohustl BI oo mach 7a Idairadeandn 
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ersetzt wird, dass man sie in folgender Weise 
behandelt: Man vermischt gebrochenes Gersten- 
Luftmalz mit kaltem Wasser, erwärmt die Maische 
allmälig auf 4 65 bis 69°, lässt sie 24 Stun- 
den lang ruhen und zieht die geklärte Flüssig- 
keit ab. Dieser ‚Hefen-Auszug muss so stark 
gemacht werden, dass er etwa 20 Procent Stärke- 
zucker enthält und jeder Fimer voll davon wird 
mit 1 Loth krystallisirter Weinsäure versetzt. 
Darauf vermischt man jene gepehimäeip: Hefe 





auszugs und setzt die Mischung einer 7 
ratur von 4 220,5 aus. Es tritt dann bald 
eine sehr kräftige Gährung auf, bei ET 
nicht allein die gereinigte Hefeli ihr Kr 


sieolodixoT bas limsayboilsh 
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der erlangt, sondern auch die Proteinstoffe des 
Malzauszugs in Hefe verwandelt werden. Beide 
Hefe-Producte erheben sich dann theils an die 
Oberfläche der Flüssigkeit und werden von der- 
selben abgeschöpft, theils setzen sie sich darin 
zu Boden, und nach 36 bis 48 Stunden, wo 
die Gährung vollendet ist, wird die Flüssigkeit 
abgegossen, die zu Boden gesetzte Hefe unter 
Wasser gesetzt, mit der abgeschöpften vermischt 
und zwischen doppelter Leinwand wie gewöhn- 


BBerress. 
iese Presshefe ist weiss, sehr haltbar, wein- 
säuerlich riechend und sehr kräftig wirkend. 
‚davon erhaltenen Flüssigkeit kann 
1 wihensäik älkch Destillation Ben werden. 


iq: 


TUT 
gi 


1} 


rat 


E22 22 00 ae u I EEE N iu N 
-OioSsans ii Sage. AIITSEUER. DITSDA Sara Tan nyalis EPARANEI B 
olosnmm ii ih, eintart ınob dailinsmsn „nosig 
3% stm) NOV din IRIHn BUIWSEHTS I > Du si sl (dl 
ers 2 a, easör vr „ur Ä J 
& 30283 131493 ir: 398. Koh KOOERA, DM a6P) 
ver - „w.; Be m . A 4 ö “ n 
schon rT mi Bianirort alleb. oigella) „A nis 64 t | 
2 ä ih HRTIE baif Drill Auer Hai iN»H I10Y t moen 5: 2 981} NE 4 ds 8 
, x yet i i PET 058 wi ;$ 
si. dous ab Sail sdailsssneV omis sie mal aa tehler: ee nu 
ö 445 + ir ı 13% e OT x Hl 73} s 
gi +e1119 139J1G Eekh Fr 3 # 8. ’s) Hin + di: 1 ah HVvV BR deben lie En tatt E er 
r Jinks 2 ‚von ‚oben. lies re sta Be ö 
& rs Tan Hi) Bi 128, 2. r \ . Ef 
43) IB Ä i \ 
x 7» ‘ii 
sirosdt ib. ns sänsid) ya TJA ‚tadlosv u. Ar a ‚ehr +2 yard 
AssY mob 1abisi Asjielısv euinmüesuino) ip loeimeb ital beitis.1_ als | Äoft 
ji APRN: h - > vw BT ar gr: 7% 1:17 sl! 
sanigqusdsd ua 15ille3a usiensbsidsensv nsb wu Kata AR ui 2 
rg x 1r3 fire Di; rıN £ N art: erg! { N -iH *4 Lies E; Zu 5 5 i iit 190 
SONIESUEIIS 3138 ‚ HSHSABURN sul) 191340910 2: e A Pr \ c nds 
sbroe 5b x ‚nsdyzsisslT 15jllsiasgtas) Fegukl ı VI 
9 zu Nasa sus msldueveroulısli neieısd 5 ” 
- 6 ar 3 o vorteil ; 1 ’ ii: [(& 
aumizisR URODEIID. ‚egnueisnaatl 15ba91&i5 ) Yun) mg höhe 
17 ATZE Rx : Pr 3» # Sue ” r' 5 . 
SBUNGUHNTSEH 3 ısulse .„ uw ‚womastiey buiw 3 BL 9 } 9D 
h ? -  _*% | - e R r ‘Y f res sr i 5 icoerrt 
-3M ı5b sslowagaudıiW Tedeeimanyb ssold me a ab SHindozeisıg_ sorn i Isar 
. f A ı HOV RIiuT 18a # Ira us) „7 
-r ih 991108] i ad! # f . BB 6) HTTOTEBILD 
n£ sib monoile 91 a 0 a F 80T # KW sol wldo? son nAsif rl 
-sf. nad: YEliH gl? Dot lsstimed at 10V Ssrult9W ve: | j 
dousıdsd usb Du wisshltedi ossrdsa si metol HE 
€ . 2 f« f r R i INDFN tDY ’ A {id 
- v . 1 4 u e & f } 
- <H 13,0 slaseinsclaog ‚Hi JB0DUJANA TSNIEUNBIVD yejany ‚3fi . rig ay any 
4 A #T TERTE A, yawlatin ı Ri SE SB RR R Yy 
"BER Wi (319 eibes wiltof bei HE BsuNnKatiangeT: U EINE 14H e j 1 „ir 
a if e. y ern Ye $ 
Ars BBN Madtı 9 man) mil ‚Mil id aarlaigı \ 
{ s r 4 ” Pr - 2 Vv . 2 
33 HELLE 0 un m909b mov-< } n3gn8stTo V v iS bin Ina STREITEN IL i isurof) ki (0 
l ‚r ) a ’ ver Tr BR: BR EN y Aut \ ui j 
oyya ib Sg aovab Jottim sn sh Yo ATI EIR ee ! unutisrsd Bar | | iin 3 
. PRRR- . Ar F) i Iattimiernwr A 715 sa je bi 201175992 IIS2D.A 
bau asdosinor ib 8 ‚webnsziein slters: ayi Dau q BE ta re 
a'siaaı 1 E90Q09 AH 181 oh nr N ass 
sib I bau mob wit see AT ehansriguiiede _4 eh ee wbnd „tl uoV bi 
eöiterwidl bau soilrodgueill wine) voran Pe See u IN I ‚EaBl ‚os 


vn NN 
ro HIT KOYV 
’ 7 : nu \ gr 3 af En} vahsaulcaı er ia MünHr 55 Fr, Fig RE 
4 i 14 \  FR15} 195) Hi 1399% Hi 919 USE Bi 1:7 #13 
. N 4 4 " # BR . | r e ed Area « . .4iuf R N 
= A ar Bitawear 5bH MA EITRSCHTERRT EIS 1 A 34219 2INIUIOTUIN jelmmsY naM :Nsbuscded 
sn f rY 27 a Di SZ 2 ae er: " ee . 
18h in j vbori»H sdeisH sib kariwrn ‚yaaRW msıled An slanfia, 
ı ie 5 %; - . Jung ine eg 4 | an 
r bi r Sissi) is DE Hin Jeail „BO Bid Cd — a» Yillimlie 
ze E 
“ 7 Ph. 4 PN Bar ; ar Wr af 
i FrIH HH IRRE L 3181292 Mb ISIN DEE M9AyT Tisi ID 
nie Ä “3 Durtiee + a TI y en: 
x } ! 17 gaotT i BRIHE una 131941 39891 Pe 
' r f 4 
% 39 Y I rs vol OR awia 19 zes ‚nsbr9 dss8 
t cr a ag : a Ps ag FE } ns a 5 Tr Far ? . 
x 1206 IR 4473 : IAAUTINGI YET IIUOYEN 197 SITE TM N Im)91 Hl la 21.7 JAIUE 
RB 2 #4 RR “ ’Y er uw 137U@alI 832 VIA r 
R , 
iss! z ; z iT L IIRTI +193KUN ıW 
i en \ 
‚Beriet I b inuloY mailaggob 
.:ı8 ar N . g 
r ” rin ’3 73198 irlikj 


. - - 


. "hä his Pälkukkalt Be 
in der Pharmakodynamik und Toxikologie 


r 


von 


Dr. THEODOR HUSEMANN in Göttingen. 


I. Anzeige allgemeiner Werke. 


1) Lezioni di Farmacologia generale per Carolo Leidi 
(Sassari auf Sardinien). Genova, coi tipi del R. J. 
de’ Sordo-muti. 1864. 8. VIII u. 49 S. 


2) Synopsis Pharmacologiae generalis in usum auditorum 


auctore Francisco Scalzi in Archigymn, Rom. Pi‘ 


Prof. etc. Romae, ex typog.ıaphia ee 1863. 
8. 144 8, ee er 


3) Handbuch der praktischen Ars ekmiitellehre. Ka Ge- 
brauche für Studirende, praktische Aerzte und Apo- 
theker, sowie als Leitfaden für den akademischen 
Unterricht. Achte, von Neuem gänzlich umgear- 
beitete und vielfach vermehrte Auflage von Dr, Mi- 
ehael Benedict Lessing. Leipzig, A. Förstner, 1863. 4. 
IV u. 532 8. 


4) Die seit 1830 in die Therapie eingeführten Arznei- 
stoffe und deren Bereitungsweisen. Auf Grundlage 
der von der Societe des sciences mödicales et _na- 
turelles de Bruxelles gekrönten Preisschrift des Dr. 
V. Guibert für Aerzte und Apotheker, bearbeitet von 
Dr: Richard Hagen. Schluss des Werkes. S. 705 
bis 860. Leipzig, Kollman. 1863 8. 


5) Beiträge zur Materia medica China’s. Von Daniel 
Hanburg. Nach einem Separat-Abdrucke übersetzt 
von Dr, Theodor W. Martius. Speyer, Kranzbühler, 
1863. 8. 81. S. 


6) Die Normaldosen der Arzneimittel nach Unzen- und 
Grammengewicht. Nebst Bemerkungen über Bereitung 
Zusammensetzung und Bestandtheile der Arzneimittel 
unter Berücksichtigung der Pharmacopoea Borussia’s, 
Ed, VO, Von Dr, H. Sendner. Lissa, Ernst Gün- 
ther, 1863, 16. VII u. 232 S. 


Anderen neueren Italienischen Pharmakolo- 
gieen, namentlich dem Trattato di Farmacolo- 
gia e Terapeutica generale von Giovanni Sem- 
mola (Napoli 1853) gegenüber, stellen Leidis 
am R. Collegio delle Provincie in Turin gehal- 
tene Vorlesungen einen entschiedenen Rückschritt 
‚dar,‘indem sie eine Verherrlichung der auch in 
Italien vielfach mit Glück bekämpften einseitig 


“ vitalistischen Lehren Rasori’s und Giacomini's 


bezwecken. Der blinde Glaube an die Theorie 
vom Contrastimulus verleitet leider den Verf. 
an den verschiedensten Stellen zur Behauptung 
offenbarer Unrichtigkeiten, zur Verläugnung 
längst festgestellter Thatsachen, zu den sonder- 
barsten Deutungsversuchen ganz einfach zu er- 
klärender Erscheinungen. Geradezu gefährlich 
wird Verfasser, wenn er, seiner Ueberzeugung 
von bloss dynamischer Wirkungsweise der Me- 
dicamente gemäss, bei Intoxicationen die An- 
wendung von Brechmitteln und chemischen An- 
tidoten für nahezu überflüssig und den Gebrauch 
dynamischer Antidote (Hyposthenisantia oder Hy- 
persthenisantia je nach Nothwendigkeit) für aus- 
reiehend erklärt. Im Ganzen enthält das Werk 
21 Vorlesungen, von denen nur 6 speciellere 
Abtheilungen der Heilmittel, davon 2 die hypo- 
und hypersthenisirenden, 2 die tonischen und 
adstringirenden, 1 die wurmtreibenden und 1 die 
Emetica, Cathartica, Diaphoretica und Diuretica 
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zusammen betreffen, während'die’ übrigen 1:5 so 
ae wie möglich gehalten sind.: 4 ER 177777 

" Beulzi's Synopsis‘ predigt ‘zwar nicht den’ Con- 
trästimiülüs, bedingt jedoch ebenfalls keinen Fort: 
schritt in der pharmakologischen ‘ "Literatur" ’der 
Italiener ‚indem sie im''Wesentlichen einen ‚geÄ 
ätiingten’ "Auszug. aus“ Brusch’s Fondamenti Te- 
rapeutica’e € Farmacologia generale (Miläno 1844) 
darstellt. ' Brusch’s elektrischer Standpunkt ‚Wird 
festgehalten und’ seine‘ Irrthiümer‘ und Specula- 
tionen’ finden nur an wenigen Stellen Berichtig- 
ung. Dass der Professor 'an ’der 'Sapienza zu 
Rom den' Fortschritten der 'neleren 'Pharmako- 
dynamik im’ Auslande' nieht"gefolgt i ist, ‚yersteht 
sich von selbst. Bee 


gs Handbuch " der Ärzneinntfellehre von 
jobernheim erscheint in ‚seiner „achten Auflage 
derartig umgestaltet, dass ı ‚man e es dem Bkarbeiter ' 
nicht verdenken kann, wenn er sich die ganze 
Arbeit als geistiges Eigenthum vindieirt, wozu 
er schon bei den zwei vorhergehenden Auflagen 
das Recht gehabt hätte. ‘Man kann das Werk 
als ein encyklopädisches „Handbuch der prak- 
tischen , Heilmittellehre bezeichnen, das. nebe 
den, vom Autor für die 'hauptsächlichsten. ab 
tenen "neueren .M edicamenten ‚insbesondere die 
älteren. und \ obsol eten, sowie viele ‚veraltete Be- 
nennungen Bol gel räuchlich er Atzneikörper „iu 
einer, ‚namentlich zum. Nachse ‚lagen brauchbaren 
Weise” aufführt. Für, dies Mal legt Lessing usser 
der Preussischen auch die ı neues Oesterreichische 
Pharmakopoe mit gleicher ol gkeit z 
Grunde; . ‚die wegen ‚des Erscheinens dor, vi 
049 y, SS FILSSTFTEH SEO! 
ade nach Beeı ndigu ung d Drückes 
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norsPiR Mae ben, ‚den „Hagen'schen. Be- 
arbeitung der, Guibert’schen.Preisschrift ‚welche 
die,-Anaesthetica, Anthelminthica ‚und; Vesicantia 
und, in ‚einem. .Anhange,Pengbawar-Djambi,;und 
Lignum; Anagahuite, umfassen,» zeichnen sieh, 
wie, die, früheren,.i.durch .Gründlichkeit, und; ‚Ger 
diegenheit ‚aus. r}Dass ..die ‚deutsche, ‚Bearbeitung 
vor; dem, ‚viel ‚‚unvollständigeren ; Originale, ‚ent 
schiedene, ‚Vorzüge. besitzt, ‚‚ist,,;schon ‚früher; ‚in 
diesem. Jahresberichte hervorgehoben. , Wir, kön- 
nen das ‚Werk ‚aus: voller Ueberzeugung, .empfeh- 
len, wenn, ‚wir ‚auch; gewünscht. hätten, dass ‚der 

Anhang etwas,reichhaltiger, ausgefallen wäre.und 
namentlich, „über.,„die, ‚neueren, „Amerikanischen 
Präparate Mittheilungen ‚gebracht ‚hätte... 
„oonHänbury's\'Abhähdlüngeni'überiÖhinesische 
Medicamente), ı) zuerstbnin'üPharmz Joufn. .iand 
Transadt." publieirt/bieten dem:Pharinakognosten 
viel . Neues‘'undInteressantess;rdie'rmitisden Holz- 
‚schnitten des:Orfiginals''gezierte dentschei:Veber- 
'tragung ‚verdient Anerkennung. mmiuinionoy 
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»su|Sendner hat’ 'beirder "Aussicht “Auf baldige 


Einführung: des 'Grammgewichtes als Medieinal- - 


gewicht in»Preussen'eine’ kleine Posologie. 'aus- 
gearbeitet und: damit »praktischen- Aerzten: und 
Studirenden- ein’ bequemes‘ und! übersichtliches 
Hülfsmittel für die Umsetzung des Unzengewich- 
tes MY. sol gig in Fr in ES 
ep di zu - 137) 
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A) Pharmakölogie‘ und Toxikologie den: 'an- 
Keen Ste und ‚deren "Verbindungen, 
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bau 9 „4 T seorlen 
OZEN: Einfluss: ee . Luft, aufs Thiere 
von\Dr. «W. Wi Jreland (Ed. med. journ.Febr; 
1863.» 9.729.):) Veerfa«stellte, .8: Versuche jan 
Fröschen|,' ‚Sperlingen Mäusen»:und.: ‚Kaninchen 
an, dieiiertin-einem‘ ‚Gemenge: ‚voni-atmosphäri- 
Jehör£Luftrundi Ozon:ieine«:bis»-mehrere Stunden 
verweilen! liess.i .Das"OZon: wurde‘i durch Ein- 
wirküng von 4::@ewichtstheilen.:'Schwefelsäure 
auf? Th.rübermangansauresı Kalk: ‚erhalten und 
vermittelst2besonderer Vorriehtüngen ; durch, Was- 
serounter eihe-zur Aufnahme» von;Thieren geeig: 
nete'sGlasglöcke: getrieben: ««Beinallen Versuchs: 
thieren''zeigtei:sich! beschleunigte Respiration, und 
starke: Exeitation; später: Erschöpfung ;:: hie; und 
da: &onvulsionen ) niemals’ »comatöser\ Zustand; 
wie «er beirEinwirkung» von Sauerstoff> auf; Thiere 
vorkommt::!In der Regel’ erholten’ sich‘; die Thiere 
in’ einer-reimen Atmosphäre: rasch wieder, 'selbat 
wenn? sie’ mehrere Stundeni.der:'6zonisirten: Tuuft 
ansgesetzt'igewesen! waren ‚o'zui.deren:Bereitung 
bei den'kleineren |'Thieren‘3»bis 3/,,Grammen, 
beivdem’Kaninchen"5 -undi:8! Gm, übermangan- 
saures« Kalinsdienfen. 3 Mäusel.starben /einige 
Stundem'nach::dem»Experimente ;j‚das;venöse Blut 
derselben; schien'-heller »roth zu: sein; Beij.einem 
gleich: nach Beendigung: des Versuches getödteten 
Käninchen:coagulirte‘) das! Blut) auf ‚den,Stellez 
arberielles und: venöses Blut hatten;»ihre, ‚versehie- 
dene Färbung. Ozon »:könhte> weder „im, Blute 
noch! in anderen. Körpertheilen/ nachgommisen 
werdensoh ( u novEb 
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3b Sehwefeniitirdy: ‚Toxikologie; on Dr. Een 
Mannkopf! (Wien: med.-Wochensehr. 1862.35: 
bis 39:+41..483. 51..1863:1.5.)e ‚Fünf, Fälle, yon 
Schwefelsäurevergiftung (aus der .Frerichs’'schen 
Klinik (Berlin), ‚von'»welchen idreii-auch. in.;der 
Dissertation von Eduard Mühsam (De effectu 
acidi sulfuriei in orgäh imprimis in renes. 
"Berol/. 1862) mitgetheilt«sind, gebeniMannkopf 
zu einer, eingehendemErörterung'des:Sulfoxysraus 
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Anlass! Wir heben. Aus-deriArbeit hervor; "dass 
von:!den!5d Beobachtungen: 4 Intoxikationen'\mit 
sogen.» @leum‘,; einen Verdünnung:»von: 1:/Theil 
&oncentrirter” Schwefelsäure ‘mit; 5..Th..Wasser, 
die»aber: nieht immer: vorschriftsmässig bereitet; 
oft‘ viel weniger diluirt,verkauft wird,sund-eine 
Intoxikätion: mit» Acid. sulph.»; concentratum:.! be- 
treffen. Letztere verlief günstig; eine Vergift- 
ung mit 1'/, U. und eine mit 9 —/, U. Oleum 
letalyi\ hei den beideni-anderensgeheilten wären 
ebenfalls 1/,—1 U. genommen. Als ein neues 
Symptom sder ‚Schwefelsäurevergiftung, ‚erscheint 
die, Neuralgia‘yintercostalis, in 3 Fällen, und 
zwar 2 Mal beiderseitig, 1 Maäl einseitig, und 
in 1 Falle mit Neuralgia,.abdominalis gepaart, 
mehrere Tage nach der Vergiftung (4, 7 und 
sößar\ 22 Täge) auftretendound sich sogar'sehr 
hartnäckig’ erweisend. ‘Die»'schon von Zeyden 
ind Munk' (vgl. Jahresbericht für (1862) consta- 
tirteAlbulminurie‘-fand‘X sich in "8 Fällen, und 
zwiät@liess ‘sich 'schon-in: 'dem.:'ersten:>nach der 
Intoxikätion entleerten Urin: (beil,reinem. '2+Std. 
niäch dem’ Einnehmen: Eiweiss, in»2' Fällen»mit 
hyalinen"Cylindern:' nachweisen. Im 2,.Fällen 
verschwand die Albuminurie sam. 2. .Jündi3. Tage; 
dapegehtrat ısierin/einem vom. Täge-'bis zum 
Tode, im’einem'andern' vom 20:—36. T.ıwieder 
hiervory bei'lätzterem enthielt-der-Urin, an: einem 
Tase"auchiBiütkörperchen.;.' Da'sichyi.beiueiner 
Section! intensive.parenchyimatöse,iNephtitis des 
interstitiellen Bindegewebes fand; «beiideranderen 
fhiöch "weiter "fortgeschrittene: Alterätion, so sist 
wohl bei’ der'Symptomatölogie der Schwefelsäure- 
vergiftung die (Albuminurie,zw berücksichtigen. 
Als‘ singuläre »Phänomene:ist eine Parotitis«sup- 
pürativa im> Verlaufe. einer Intoxikation sowie 
als'besonderer ‘Seetionsbefünd «Fettleber «(1 F:) 
und eireumseripte' Enteritis in«Tleumüund:-Colon 
wı'F) hervorzuheben‘ Bei Lebzeiten! 'gelassenes 
Blat reagirte /alkalisch;' 2 ‚Tage 'nachı-dem Tode 
verhielt es sich: neutral‘und erst:»später » bekam 
es durch, den’'Fäulnissprocess saure‘ ‚Reaction, 
Hinsichtlich des Gehältes’ des:UrinsanıSchwefel: 
säure "wurde ermittelt,’ dass-sehr rasch näch.der 
Vergiftung "eine erhebliche »Zunahmeıder Schwe- 
felsäure" (an' Alkalien:und! selbstian Kalkerde 
gebunden) und in Folge davon auch des.speci- 
fischen Gewichts stattfand, jedoch nicht im Ver- 
hältnisse zu der eingeführten grossen Menge 
Säure, da ja die»Reserptionsverhältnisse durch 
die localen Verätzungen erheblich alterirt sind, 
sowie ferner ohne entsprechende Vermehrung des 
Härnstoffs, "dass aber'schon am 2. Tage Dich- 
tigkeit und‘ Schwefelsäuregehalt ‘des Haris er- 
heblich "sanken ’und am 3: nahezu»normale,Ver- 
hältnisse sich geltend machten. ia 
Tata, 77, 1.21 BOTEN 


ngeakhlium.s: ‚Pharmakologie (vow! Xavier 
Lone (Cunsiderationsösur les effets physiolo- 
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giques et;;pathologiquesi.de UJödurei de» Potas- 
sium. Thesei» Strasb.. 1863): Diese:».kleitie 
Schrift. ‚enthält, ausser |, einer. Zusammenstellung 
des Bekannten, einige ‚Beobachtungen .von..Prof. 
Küss. ‚in. Strassburg. ‚Letzterer, sah nach. An- 
wendung, yon,Jodkalium,: nicht... selten Oedema 
palpebrarum und ‚extremitatum ‚.. namentlich, „der 
Vorderarme;, bisweilen, auch ‚solches: der. Bauch- 
wandungen. auftreten,., Nach grossen Gaben, kam 
ihm ‚einige, Male „Pupillenerweiterung ‚vor....Sehn 
günstigen Einfluss „des „Mittels „nahm; Küss bei 
Urethritis, der ‚Weiber wahr... 06 send Bi 

„Die, Arbeit „von Dr. ‚Mor.; Rosenthal, (Zur 
Kenntniss, ‚der, ‚Resorption, |, der. ‚Jodpräparate, 
Wien. Wochschr. 1863. 5—16) ist.bereits, nacl 
einer andern Quelle im vorjährigen Berichte, aus- 
führlich mitgetheilt worden. Vgl. übrigens ‚auch 
weiter unten die Arbeiten über die Absorption 
von Medicamenten durch die 2 rs ee 
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eshb us 4. ‚Stickstoff... ... Idoassi ask 
112 5 sb daudheaB, escdasibiaoldynrus mis; als 
a) Ammoniak. , Toxikologie. _Treves (Sitzg, 


u ge Aimnabih 1. ) ET . % 7 R 

d. Socieie medico-pratique, de Paris, y. 12. Ye 
sis - El DEEUURIT BD 31 10593 DU 133 
in, L’Union ‚med. 37) beobachtete äusserst hef- 
33. } 378; FÜR {E ER ER TU FRRT- i . AD IV BT 11931593 
tiges Harnbrennen bei jeder Emissio, urinae an 
TU DIREIIN, DIBIV DIWE „A9I0R0Q0 Dal 49137 18 
einem 32 jähr,, nicht, an Gonorrho& leidenden 
; 130 Pe u 19 aukanete EN Tartl u; 39H 
FREE RT mE DAR rn HER 2cla 
IIIRUNS3HS) HIBEAHIENIE R, US DSISTISE „3909 
ganzen Körper, „mit ‚verdinntem Ammoniak zu 
waschen. Das Leiden wurde durch den, Ge- 
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brauch, von Vichy. Wasser und Aufgeben, der 
Gewohnheit beseitigt... n.a. 9, -ulyanan 


= ‚nium. "Phatiakolögie. 1) Dr. 
George Gıbb (Lancet. 1863. Jan. -3,) wandte 
dies Präparat mit ‚Erfolg ‚bei Nervenkrankheiten 
(Epilepsie, Tremor,, allgemeine Nervosität), Haut- 
krankheiten, Drüsenanschwellungen und scrophu- 
lösen Augenentzündungen an. Einen besonderen 
absorbirenden Einflüss sol dasselbe auf Atheron 
und Fettablagerüngen’ besitzen‘, die’ Dosis "ist 
der des ' Bromkaliums" gleich en 10° Grat). 
Nach "weiteren Mittheilungen "desselben Autors 
(Med. "Times." Sept!”12)"tritt'die' dem Brötam- 
monitin eigenthüniliehe tönische ünd’absorbirende 
Wirkung und sein Einfluss ‘Auf’Hadt’ünd Schleim: 
häüte" nur: bei "länger förtgesötzter Anwending 
kleiner Dosen 'ein)“ welche weder "Diärrhioe Hoch 
Diurese noch "Anaplırödisie‘ herbeiführen‘ °*°In 
grösseren off "wiederholten? Dößen wirkt "es ‘auf 
alle Schleimhäute‘, Affieirt die Sinhesorkärie und 
erzeugt” Anesthesie oder schwächt die Sensibi- 
lität der Schleimhäute der‘ verschiedenen ’Aus- 
führungsmündungen. 'In sehr grossen Gäben ist 
es geradezu: ‚giftig. 2) Dr. Harley \«(Bäncet, 
Sept. 26), sich. stützend'- auf: Gibb’ss Angaben 
über (das: ‚Eintreten: von ‚Anästhesiei:der. Sehleim- 
häute «nsch ‚grössern.-Dosen Bromammenium, |ge- 
brauchte:'solche (3 mal-täglich: 5’Gran) (mit -atıs- 
gezeichnetem Erfolge «bei-Ketchkuten, worauf 
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nach» wenigen Tagen. die'spasmodischen’Ersehein- 
ungen» cessirten nnd! dies Affeetion den‘Character 
des einfachen . Katarıhs>+annahm." Auch Gibb 
erhielt’ im MERAN NOREPNIENNN ‘die | EB cheR 


BGE Resultateio- Asse)... „asia Anladıa 
sb a 
2 aıbiltlozunng Ion mo igl odlınia 08a 
"5. . ar 
unBRettigh Delieneeatium bei Piwhbelkrgsfkumg: 
Das Vorkommen: von Steätose bei »Phosphorver- 
giftung beginnt auch ausserhalb Deutschlands 
die Aufmerksamkeit der Adrzteaufsich'zu ziehen 
und‘namentlich richtet sich in“ Frankreich ' das 
Augenmerk«aufdie’ausser der:Leber fettig ent- 
arteten Organe. «Esı>muss"indess’" die'‘Priorität 
der Entdeckung , : dass-“verschiedene Organe in 
ähnlicher‘ Weise wie „die ’Leber affieirt . werden 
können, ‚für. deutsche: Forscher‘ festgehalten wer- 
den. ' Wir. finden ausser’ der‘ im vorjährigen Be- 
richte mitgetheilten‘ Beobachtung " von Bi Wagy- 
ner ‚eine. von: Flecklesiund: Rokitansky'(Wochbl. 
der Zeitschr. »d. "Wien: Aerzte,’ 1862, ’Nov. 12), 
wo. ausser Fettleber weit':vorgerückte- fettige De- 
generation des Herzens’ und: anderer: quergestreif- 
ter Muskeln und ‘geringere. (analoge Erkrankung 
.der' Nieren sconstatirt.'wurde. Tüngel: (Neunzehn 
‚Fälle von -Phosphorvergiftung‘ in : 'Klinische’Mit- 
theilung'‘ von der med. Abth. “des 'Hamburger 
Krankenhauses.»'1861.> Hamb: 1863) hateben- 
falls’ mehrere‘ Fällergesehen,'"wo mit Fettleber 
gleiche: Alteration’ des Herzens und: der‘ Nieren 
sich‘! verband.»» Auch Dr.Emil' Mannkopf -'be- 
schreibt (Spitals-Zig. Beil: z) Wien: mediein. 
Wochschr, No: 26.127.)2 Fälle‘ von’ Phosphor- 
vergiftung‘,)' bei ‘denen die’ Section acute diffuse 
Hepatitis, ‚Fettherz und''parenehymatöse ’Nephri- 
tis> nachwies. Beireinzelnen Kranken der beiden 
letztgenannten Autoren’ konnte sogar® die Affec- 
tion 'der'»Nierenlaus'.dem Vorhandensein von 
Eiweiss und Fibrineylindern, welehe’ hie'und da 
mib)letwası Fett oder: verfetteien Kernen’'von Nie- 
renepithelien besetzt waren, im’ ‘Urin bei Leb- 
zeiten: dia&nosticirt' swerdön: '"Nichtsdestoweniger 
scheinen ‘diejenigen Fälle‘ Französischer Autoren, 
bei denenmanvsich nicht “allein: mit’ dem ma- 
kroskopischen Kai Pbeaigerf. Ban DEIMEIRER 
ung 'werthözw'seimsiwumonllonn 
#7)» Ein 'von: Heilıy> Gedbadbisie Fall (Gi 
des -höpit. . 1863. No. >76) "Ein 23 jähr. Sträfling 
vergiftete sich am 22. Mai mit einem Glas Was- 
ser AusseinerFlasche ) in'welche‘er: ein Paquet 
Zündhölzer «(für’10 Gets) gesteckt’hatte: Bren- 
nen am Halsevund’Magen\''heftiger Durst'»un- 
mittelbar hachiodene!@enussdiiIn:der' Nacht 
‚vom .ı22,/2310 leichtes!» Unwohlsein; ' 2: mal Er- 
‚brechen, einige‘ nach’Knoblauch riechende Stühle. 
Am 23: wenig!'Erbrechen,> mehrmals Durchfall, 
starker: Durst, Abgeschlagenheiti)rNacht vom 
23./24.. ziemlich "ruhig, "einige (Male”Vomitus. 
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Am 24» ging Patientin“ das! Hötel-Dieu,; wo er 
über Schwäche klagte ‚deren ‘wahre !'Ursache-er 
anfangs verbarg.: Diarthob und’Erbrechen dauern 
fort. "Status praesens ’am‘ Abend? '»etwas »ikte+ 
rische Färbung. des: Gesichtes,,. nieht: des ‚Kör- 
pers; "Gesichtszüge wenig verändert; kein Fieber; 
Zunge und ‘Schlund niorkerald ‘Starker Durst. 
Bauch ein’ wenig 'anfgetrieben; Leber voluminös. 
Kopfschmerz, ‘“grosse ' Mattigkeit‘,;'" Bewüsstsein 
ungetrübt:’ Kein Husten; Respiration ‘und: Herz- 
schlag normal. "Keine Erectionen.-»:(Emetieum) 
Eiweisswasser). Am’ 25, ‘nach’ einer ruhigen 
Nacht‘ wenig Fieber; - Ikterus"deutlicher im»'Get 
sicht und duch’ am übrigen Körper hervortretend ; 
Appetitmangel ; “ein flüssiger 'Stuhl) wenig:/Er- 
brechen. » Im Urin Gallenfarbestöffnachweisbar, 
(Magnesia und Bismuth. "aa 2 Gm. Emüls. 
amygdal.). Abends wenig Fieber, Schmerzen im 
Epigastrium. Am 26. Nacht& Klin Schlaf; wie- 
derholt Erbrechen ; gegen sechs Uhr ' Defrier‘ 
das Erbrechen, sauer riechend, farblos, schleimig, 
hai gektreift, nimmt zu, einige and. Stühle. 
Um 9 Uhr P. 130, Haut nicht sehr heiss Ik! 
terus allgemein ; am Rücken Deecubitus‘ absolute 
Anästhesie der unteren Extremitäten und des 
Rumpfes bis zur Brust; 'Pupillen erweitert; De- 
lirien fortdauernd (Vesicantien an die Waden). 
Delirium gegen 4, Uhr aufhörend; um 5’ zwei- 
maliges Erbrechen dunkler Masse ER 
Haut kühl, Resp. frequent; an beiden Seiten 
Schleinirasseln. „Tod. gegen 3 ar ya 


(Section, 56 St. post, mortem., ‚ Cardia et- 
was .'geröthet ;. im’ Magen ‚schwärzliche Flüssig- 
keit;,. Mucosa,ventrieuli,,.et, duodeni,. erweicht, 
eiwag roth. Ekehymosen, ;, im, Mesenterium und 
dem Parintalblatt des, ‚Bauchfells, Leber, ‚gleich- 
förmig ; gelb, erweicht;. die, Zellen meist zerstört, 
an ‚einigen: Stellen. stanuläge Massen, ;ausı Ueher- 
resten der: Zellen ‚bestehend, an ‚andern ‚eine 
Art.Emulsion aus-Oeltröpfchen , und Fettkörnchen, 
3 weich, IB ‚der Nierenkanne 
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Ehithelalzellen. ‚der Fre Meng en nei 
zerstört; jm- Innern, der; Tubuli uriniferi, nur; ‚ein 
Detritus ‚grauer Fettkörnchen. In den Lungen 
apoplektische ‚Heerde.... ‚Grosse; Blutflecken: . in 
Pleuren ‚und; Pericardium. Herz. von. dunkel- 
gelber Farbe, brüchig, ‚mit kleinen Extravasaten 
durchsetzt; .Streifung der Muskelfibrillen ver- 
Sabr uidem.; durch Feitkörnchen verdrängt. ‚Willk. 
Muskeln fettig degenerirt,, Bauch „ Arm- und 
Beinmuskeln gelbi,, erweicht ‚; mit Extrayasaten 
durchsetzt ; ‚Augenmuskeln noch stärker, ‚ergriffen; 
gestreifte, Fasern , kaum ‚noch vorhanden. „Nerven 
der;-kranken. Muskeln |,normal. ‚Conjunetiya, ek- 
Selen 'Gehirnsubstanz, etwas, weich. | 


12) Zwei Pin: mitgetheilt».von: WEkan Fri 
Ps »Bänvier und’ I" Verliaci(Arch.ngen. Juille, _ 
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1863: p.25)a)! Ein, 25jähr. ‚hysterisches,, ‚sonst 
gesundes Mädchen «nahm, «am. ‚1 1.: Juni .-9 ‚Uhr 
M. ein Glas: Wasser. mit..der, abgeschabten.Zünd- 
masse :von 'etwa::60 Zündhölzchen. ..Sofert Ma- 
genschmierzen;: Uebelkeit;) 3. ‚St...später Erbre- 
chen: (Emetieum, .‚Eiweisswasser)...; Abends. und 
Nachts dauert Erbrechen fort. ‚Am 10. M..Con- 
vülsionen : nach! Art ‚ihrer. hysterischen Anfälle; 
um: 7: U: Aufnahme : im’ Höp. Lariboisiere.. All: 
gemeine ‚Blässe, beträchtliche Kühle: des’ ganzen 
Körpers; besonders ‚der ‚Extremitäten; P. 80, 
klein; "Schmerzen: im Halse.und Epigastrium hei 
Bihck sich.'steigernd;; | 'Kräfte sehr. „gesunken 
(Magnesia , «Kaffee, .Aethermixtur, ‚warme Um- 
schläge).» Während..des Tages: ö5--6mal..Er 
brechen. ‚Amiil'l..scheinbare ‚Besserung, .. Kräfte 
und Körperwärme zunehmend; ‚Blässe verschwin- 
dend;. ‚kein » Ikterus. _ Schmerzen fortdauernd 
(Wasser mit Wein, Eis, Bouillon). Abends 
Nausea : und ; ‚2 mal Vomitus; Nacht gut. Am 
12. .M.: Nervenzufälle, ‚leichte Conyulsionen bei 
blassem Gesichte, :Sinken der T, und unvollstän- 
digem Bewusstsein ; Krämpfe nach 1/, St. schwin- 
dend,,: dagegen. Prostration zunehmend.. Mehr- 
mals Ohnmachten während des Tages; plötzlicher 
Tod .4. U.,Nm, „Bewusstsein stets ungetrübt; 
kein Ikterus. . 

Section. 60. St. p. mortem. Starker Rigor 
mortis; ‚Hauteolorit leicht ‚, gelblich ;, Conjunetiva 
weiss; Nägel und letzte Phalangen dunkel livid. 
Hirnhautsinus ‚mässig "blutreich; Hirnsubstanz 
etwas weich, in der” Schädelhöhle nirgends Ex- 
sudate.. Einige kleine dunkelrothe -Ekchymosen 
im Unterhautbindegewebe der Thorax-und Bauch- 
wandungen, weit mehr noch im Medjastinum 
und Pericardium, wenige und. sehr kleine in den 
Pleuren. 'Herzmuskel weich, 'brüchig, "blass, ‘von 
unregelmässigen Zügen gelber, wie Fett 'aus- 
sehender Parthieen durchsetzt!‘ Papillarmuskeln 
meist ebenso verändert. Alle mikroskopisch un- 
tersuchten Primitivbündel bieten Fettkörnchen 
in "wechselnder Menge dar; Querstreifung ver- 
schwunden, Längsstreifung 'nöch deutlich.’ Im 
Herzen flüssiges Blut ‘und dunkle, weiche, ge: 
latinöse Getinnsdl. Lungen BEN einiee alte 
Adhäsionen. ' Leber auffallend gelb 5; unter dem 
serösen Ueberzug hie und "da rothe Flecken, 
theils von stärkerer Injection ‘der Lebergefässe, 
theils v on kleinen Bkchf mosen lierrührend.'‘Leber- 
volum "fast normal; Ränder ein wenig dünn; 
Schnitte genau wie die Oberfläche :aussehend, 
das Skalpell sehr fettig machend ; Gewebe äus- 
serst morsch. Lisichtes Schaben 'eines frischen 
Leberschnittes gibt: ein gelbliches, läctescirendes 
Liquidum, ‘in dem das blösse Auge zahlreiche 
Fetttröpfchen erkennt ; das Mikroskop zeigt Fett- 
körnchen in grosser "Zahl; Leberzellendetritus, 
einige - freie Kerne und eng! erhaltene; mit 
Fett erfüllte: Leberzellen. In der .Gallenblase 
etwas bräunliche‘ Galle.» Zalilreiche Ekchymosen 


LEISTUNGEN IN DER PHARMAKODYNAMIK UND TOXIKOLOGIE 


im-Mesenterium, Netz ‚etc. Magen und Intestina 
ganz- normal; Milz klein. |; Nieren:»von fast nor+ 
malem.' Volumen, ; äusserst :«welk. Bei Ablösen 
der ‚Kapsel bleiben: hie 'und - da. Stücke -Corticak 
substanz sitzen. Corticalsubstanz»sgelb;. etwas 
brüchig, fein roth punktirt; in der Röhrensub- 
stanz starke Injection auf graugelblichem Grunde. 
Das Mikroskop „zeigt..dier Harnkanälchen der 
Rindensubstanz mit Fettkörnchen erfüllt, in de- 
nen der« Medullarsubstanz : fast «überall. normale 
Epithelialzellen und fetthaltige, ae (die Mal- 
Pighi ’schen: Knäuel: intact. : 

.b) Eine»48 jähr.-Magd bekam ..am 124, Mai 
nach ‚dem. Genusse eines Saläts, in welchem ein 
grosses :‚Paquet Zündhölzchen 1 St. lang: gelegen, 
Erbreclien und Magenschmerzen. Am: 28. Abends 
constatirtee man.im: Hospital: . allgemeine! Prö- 
stration, ikterische. Färbung des ganzenKörpers, 
auch ‚der. Bindehaut,, ‚gesünkene: T. ‚: schwachen 
Puls, weissen -Zungenbeleg, lebhaften, bei Druck 
zunehmenden: Schmerz im: Epigastrium ; häufiges 
Erbrechen. des (@enossenen; Verstopfung; grosse 
Empfindlichkeit : der ‚Schenkelmuskeln. Am 29. 
M. T. und. P.. fortwährend sinkend; Bee 
urinae.: «Tod. Abends: 5. Uhr. 

Section 36.,8t..p.. m. «iEkchymosen.in! Pleu- 
ren, Perikardium,, Mediastinen, -Netz «und /suba- 
pileuzotischäin : Bindegewebe: der. Extremitäten. 
Schleimhäut..des Magens’ und »der ebern «Dünn- 
darmparthieengeröthet,! ekchymosirt, nicht :ulce- 
rirt.\;; Frische Pleuraladhäsionen;! Lungen: etwas 
hyperämisch), mit. kleinen--äpoplektischen: Heer- 
den.‘ Herzmuskeln leicht gelb’ gefärbt, ‚nicht‘ »so 
sehr ‚affieirt ‚wie im vorhergehenden.:Falle. «Milz 
klein, ‚erweicht.!i:Leber vorwaltend gelb, mit 
kleinen ‚rothen. Punkten; in.den rothen Parthien 
sind. ‚die »Zellen ‚fast, mormal; je .näher .der «Peri- 
pherie der Lappen,’ umso: mehr! zeigen sie« sich 
von ‚Fett, erfüllt; »anı ‚der »Grenze «ist die, Zell- 
membran.:ganz zerstört und: finden:'sich:nur freie 
Fettkörnchen..'und, Oeltropfen.'.. Rindensubstanz 
der. Nieren. ‚ikterisch. ;gefärbt;.\die :Härnkanälchen 
sind nur theilweise erkrankt;,'einzelne ganz int- 
act,.‚andere- stellenweise-entartetes.:Epithel  zei- 
gend „: /die.’Meduilarsubstanz ganz normak Von 
den untersuchten: Muskeln. (Uterusy.Zunge, Ex- 
tremitäten) zeigen nur./die ‚Zungenmuskeln ‚-und 
noch dazu sehr unvollkommene:Steatose.. (Phos- 
phor wurde.in..der Leber in\beträchtlicher Quan- 
tität,. im Gehirn ı (spurenweiss‘ , Im SOREM. iegüuis fe- 
moris- nicht aufgefunden.) \ 

Fritz,. Banvier ‚und Vorkinei un a bei 
2.Katzen:. und‘ ;l Kaninchen ;' ' denen »»sie Zünd- 
holzmasse in.:kochendem'/Wasser. ‚gelöst: und 
mit. ‚Eidotter ‚emulgirt mittelst einer: :Pipette 'ein- 
bracliten,- ähnliche ‚Alterationen von: Leber, :Nie- 
ren; und Herz ‚erhalten, jedoch.;nicht:in der'beim 
Menschen beobachteten ‚'Ausdehnungy was «bei 
dem rascheren:; Eintreten. ‚des. Todes | (40-45 
bis 60 St.) Inicht ‚anders. zu ‚jerwarten "stand. 
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Die Leber war nur partiell entartet; inmitten 
kranker Parthieen. fanden sich beträchtliche Men- 
gen gesunden Gewebes. Die Leberzellen waren 
in der von ‚Lewin (vergl. den: vorj. Bericht) 
früher ‘beschriebenen Weise entartet. Die Nie- 
ren ‚boten in. einem Falle: dem :blossen Auge 
nichts Abnormes dar, obschon die Steatose der 
Corticalsubstanz so weit vorgeschritten war, dass 
durch ‘Aether 53°/,  feitige : Materie extrahirt 
wurde. Verf. betrachten die Integrität der Mal- 
pighi’schen Knäuel als constant‘ bei Menschen 
und Thieren (vgl. dagegen den Fall:von Wag- 
ner im vorj. Berichte). Einmal.waren: die Nie- 
ren alterirt, während: die Leber normal war. 
Das Herz war nur bei der nach 60 St. verstor- 
benen Katze verändert; hier zeigte sich: die 
Fettentartung in abgeschlossenen Heerden in- 
mitten gesunden Parenchyms. Die Muskeln: wa- 
renbei. keinem Versuchsthiere fettig degenerirt. 
Dr. E.. Lancereaux (L’Union med. 82. 83.) 
gründet ‚auf d’Heilly's Beobachtung und 3-ältere 
Fälle von Phosphorvergiftung die Ansicht, dass 
die Lebersteatose nicht als Product. einer: Dys- 
krasie (Rokitansky) anzusehen sei, die Blutver- 
änderung (Hypinose), die sich durch das Auf- 
treten von Ekchymosen zu verkennen gibt, trete 
später auf als die Leberaffeetion und sei durch 
diese bedingt,’ wofür das Vorkommen: von Pe- 
techien bei andern Leberkrankheiten: (Cirrhose, 
Krebs, acute Atrophie) ein Analogon (darstelle. 
: Die oben erwähnten Mittheilungen  Tüngel’s 
sind für die Lehre der Phosphorvergiftung noch 
dadurch von Bedeutung, dass sie den Nachweis 
liefern, wie selbst das Auftreten von intensivem 
Ikterus, sowie, von Albuminurie (Fall 11. 12. 
13. 14) wicht: unbedingt tödtlichen Ausgang der 
Intoxication :nach sich zieht. 


6. Antimon. 


Brechweinstein. Pharmakologie und Toxo- 
kologie.. 1)» Die ‚Wirkungen des Brechweinsteins 
auf das Herz) von Prof. Th. Ackermann (Virch. 
Arch. Bd. XXV! 8.531)! Nach Einspritzung 
grösserer Mengen: Brechweinstein 'in die Blutge: 
fässe von Hunden treten Veränderung. der Herz- 
action: constant hervor. Nicht ein regelmässiges 
eöntinuirliches Steigen“ der - Pulsfrequenz , wie 
nach 'kleinen Dosen: beim Menschen, zeigt sich 
aber fast immer eine mit der Dauer der Wirk- 
ung stärker .hervortretende , bis» kurz: vor «dem 
Tode: ‚anhaltende Verminderung, stets -Irregula- 
ritäto des: Pulses. | Ferner constant Abnahine des 
Blutdruckes imi,.Aörtensysteme,, am deutlichsten' 
wahrnehmbar bei: Jangsamerem Pulse , wo "der 


Druck in der» Cartis!vön einer: vor: der Injection‘ 


108 Min. betragenden Höhe bis 44' Mm. :her- 


untergehen kann.» 'Die tiefsten Senkuugen finden: 
unmittelbar vor denxı Tode: statt» und mitiooder! 
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schon vor dem letzten: Athemzuge erfolgt voll: 
kommener und dauernder Stillstand in der Dia- 
stole. Bei starker Pulsverlangsamung findet oft 
enormes Wachsen der einzelnen Biutwellen (von 
3—6 Mm. bis 15, 20—20 Mm.) statt, die je- 
doch nie die anfängliche absolute Druckhöhe er- 
reichen. Die Herzbewegung wird: vor vollstän- 
digem Erlöschen 1—1!/, M. lang äusserst fre- 
quent (140-—160) und ‚schwach. Der Abnahme 
des arteriellen Blutdrucks entspricht eine Zu- 
nahme der Spannung im Venensystem (Cyano' se 
oder mehr lichte Blässe ‘der Zunge, des:Ga u- 
mens und der wenig behaarten Gesichtsthei e) 
und. aus der Verlangsamung des Blutstroms im 
Allgemeinen resultirt das Sinken der Temperatür, 
das nach grösseren Dosen auch: im Innern des 
Körpers sich zeigt, am bedeutendsten bei «än- 
gerer Vergiftungsdauer (in 5 St. 8 M. um 6,60), 
geringer bei: raschem Tode (in ,—1 Std. um 
1— 20) ist und nur hin»und wieder von mäs- 
sigen Steigungen (um  0,1—0,2%) unterbrochen 
wird, die in: der Regel von einer Steigerung der 
Frequenz der Athembewegungen begleitet wer- 
den. Die Inanition ruft «diese Abkühlung des 
Körpers nicht hervor, vielmehr gibt sich letz- 
tere schon vor dem‘Erbrechen oder vor den 
Durchfällen deutlich zu erkennen. Alle genann- 
ten Erscheinungen, die Cardinalsymptome des 
Collapsus ‚ stehen in Connex mit dem lähmen- 
den: Einflusse des Brechweinsteins auf das Herz. 
Dieser; wird ausser Zweifel: gesetzt» durch das 
Factum, dass bei Hunden, die ‘durch Injection 
von 25—75 Cgm. getödtet wurden, die ‚Reiz- 
barkeit des unmittelbar nach‘ dem Tode: blosge- 
legten Herzens bedeutend verringert und zuweilen 
selbst vollständig (erloschen ist Ferner: 'beob- 
achtet man constant nach Brechweinsteineinspritz- 
ung bedeutende ‚Abnahme der Muskelkräfte und 
irreguläres Atbmen.' Post‘: mortem: finden“ sich 
Veränderungen, welche: z.' Th. ‘Wirkung der. 
Herzschwäche, z. Th. «davon unabhängig sind. 
Der Abnahme dns’ Arteriendrucks entspricht die 
Anfüllung des ganzen  venösen 'Gefässsystems, 
besonders der :Hohlvenen und Pfortader, mit 
dunklem Blute; Leber und Milz sind auch enorm 
biutreich «und enthalten bisweilen ı Extravasat- 
heerde: von Erbsen bis Kirschkerngrösse, ebenso 
die’ Nieren.» Die Lungen’ fand Verf. meist nor- 
mal, nie tiefralterirt, höchstens»an den‘ Rändern 
etwas «Emphysem und kleine: subpleurale Ekchy: 
mosen, ‚ausnahnisweise einzelne kleine ateleeta- 
tische Heerde.  ' Unabhängig von“ der. Herz- 
schwäche scheinen die Veränderungen im: Trae- 
tust diffuse Röthung der 'Magenschleimhaut, na- 
mentlieh ‘an: der Cardia, intensiv ırosige Färbung! 
einzelner: Stellen ‘des! Dünndarms, ‚bedeutende 
Gontraction des Diekdarms vom Coeceum an bis 
zum: Orifieium \ani,..zuweilen: bis’ zur‘ geringen: 
Länge von 4-5 Zoll und gleichzeitig indie 
Quere, wobei die Schleimhaut zählreichey' viel- 
N 13 
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fach gewündene‘ Quer-' und Längsfalten zeigt, 
die an: derBasis und:den Seitenflächen anämiseh, 
auf ihren Gipfeln ‘dagegen stark: hyperämisch 
sind, und viele ‘kleine: Ekchymosen enthalten; 
Man kan sich bei Lebzeiten des Thieres an der 
Schleimhaut des Reetum sehr leicht Be 
dass diese: Contraetion eine: visald ist. 


2) Wersuthe über die phyfühlögisöhe Wirk- 
ung ‘des Brechweinsteins, ‘von @.» Pechvlier 
(Montpell. med. Mai)! Nach 14 Experimenten 
an Kaninchen und. & an Fröschen gelangte Verf. 
zu folgenden Schlüssen. Bei der Wirkung ‘des 
Brechweinsteiis » sind ' drei Perioden‘ "zu unter: 
scheiden. > In: der' ersten zeigt sieh’ nach Dosen 
von 1-40 Cgm.10—20 Min. lang: Vermehr- 
ung der Pulsschläge und: Respirationen ‚sowie 
etwas’ nervöse, dem Schreek und den Brechan= 
strengungen zuzuschreibende' Aufregung. »"Diese 
Periode‘ fehlt »bei Anwendung'"grösserer Gaben 
(1-2: Gm.); Die‘ 2. Periode dauert 3=-4°8t, 
‚In dieser: zeigen sich mehr oder'minder ausge- 
sprochen Puls und: Resp. verlangsamt ‚die T. 
namentlich in den» äussern ‘Theilen gesunken, 
dabei Collapsus ‘der Functionen‘ des Nervensy- 
stems. ‚Die Pulsverlangsamung betrug'»im Mit- 
tel: 20--25 'Schl. bei: Dosen !von 5 —1) Cgm;, 
mehr alsı 400: bei'der Gabe von 1'’Gm.!und ihr 
proportional war die Verminderung 'der. Zahl’ der’ 
Respirationen. * Das Maximum der ‘Temperatur- 
abnahme; warı 6°. Im der. 3. Periode; der Pe- 
riodes der :Reaetion, kehren P.,'Resp. und T! 
wieder zur Norm: zurück 'und steigen sogar noch 
darüber hinaus: Sensibilität ‘und Motilität »wer- 
deni für Augenblicke wieder normal; verschwin- 
den»äaber::bald wieder. Diese febrile Reaction, 
welcher‘ meist Tod folgte, schien‘ Verf. mit 'or- 
er ee ‚dien ‚durch‘ 2. Section 





Die 34. Beriöde fehlte beisziv: ur be Kainkav 
5.@gr:)i.oder';zw starken Dosen (1.'@m.).x Im! 
ersten‘ Falle: kehrte: nach ‘kurzer Störung ’Allesi 
zur: Norm: zurück, im zweiten: erfolgte der’ Tod 
direct ‚dureh Zunahme der  Prostration. -Beinder' 
Abnahme: der‘ Nerventhätigkeit! sind "besonders: 
die 'sensitiven,‘ weniger die :motorischen 'bethei-' 
ligt; die Muskelcontractilität war wenig; vermin- 
dert. ‘Verf. fand das Blut‘nach Verabreichung 
grosser Dosen stets: flüssig und constatirte die 
Anwesenheit: von Antimon und‘ Zucker: in- der 
Leber, Als Unterschiede ‘der Wirkung der: Ipe=: 
cacuanha »von:der des Tartarus stibiatus 'ergaben 
sich: 'nach früheren Versuchen: Pecholier’s: ra- 
schere' Zunahme der: 'Hyposthenisation bis: zur 
Lebensgefahr «und wiederum  raschere' Abnahme: 
der«Zufälle, Fehlen..der' Reactionsperiode;.' des» 
flüssigen Zustandes des: Blutes‘ und der: localen ) 
Irritationen, «Zerstörung der zuckerbildenden Func-: 
tionen: der! Leber und 'vollkommenere ‘Vernicht-' 
ung ‚der Sensibilität den io lin ih inner ‚en 1 
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| ie Phismakslogiki von H. 6. Beaulies (Bust: 
ques considerations lur la stomatile mercurielle, 


These. 'Strasb. 1862). Verf: sucht mitnieht 


‘ sehr überzeugenden Gründen’ nachzuweisen, ‘dass 


das Auftreten von Speichelfluss nach Quecksilber 
gebrauch in einzelnen Fällen une und wün 
sehenswerth sei. ni A 

b) Sublimat. Tox ikotogie, Limatura Eerri 
et Aurinals Gegengift des‘ Sublimatyı'von Deö 
Christopher Johnston zu Baltimore (Hays Amer. 
Journ. »1863. Apr. p. 339): Das 1843 auf 
Grund: mehrerer Thrierversuche'von Buckler em- 
piöhlene: sog. galvanische' Antidot wandte Verf. 
mit günstigem Erfolge‘ bei einem Manne;sder 
sier mit 3/2 'Drachme''Sublimat vergiftet: hatte, 
am.‘ (Die Beobachtung ist nicht rein, da sehom 
vorher Eiweiss usd‘ Milch "gereicht war;- "auch 
ist eine vollständige Zersetzung des Giftes’ nicht 
erzielt, ‘da sich 'am' 2. Tage'nach Beseitigung 
der‘ acuten Zufälle Piyalismus einstellter Ref.) 


’ 5 


"gg Thalliam. 


ı Toxikologie; ‘Nach Paules (Arch. gen. Oct. 
p»-507) ist"dies. neuentdeckte‘ Metall ein Gift- 
das an: Intensität’ /der Wirkung das’ Blei . über. 
trifft  Kohlensaures Thallium tödtet zu 1 'Gm. 
Kaninchen‘ in wenigen Stundem.' Schwächere 
Gaben » führen Verlangsamung‘; der Respiration 
und: Störungen‘ der Motilität‘ (allgemeines Zittern, 
Aufhebung: coordinirter Bewegungen, und+'in 
einigen Tagen’ Tod herbei. Bei’ subeutaner In: 
jection können 5 Cgm: tödtlich' ‘werden. Stets 
erfolgt der Tod durch Asphyxie. Sehr schwache 
Gaben kohlens. Thallium werden ertragen und 
wirken ähnlich wie-Queeksilbersalze (wie welche? 
Ref.) Durch die Spectralanalyse lässt sich das 
Thailium «in » den Organen‘ bei:"Vergiftung ' mit 
Sicherheit: nachweisen. Diese Resultate scheinen‘ 
ganz: unabhängig‘ zu sein’ von den Beobachtungem 
des. Entdeckers des Thallium,‘ Lamy; der! schon 
in » seinem ' ersten 'Memoire (Ann. de’ chim." et 
physique t..67.) ser. 3. p. 406) das Metall »als! 
stark: giftig bezeichnete und: demselben’ die‘ von: 
ihm bei: ‚seiner Arbeit empfundene Schmerzbhaf- 
tigkeit:und Mattigkeit der»ünteren Extremitäten‘ 
zuschrieb. » ‘Nach einer" späteren‘ Mittheilung: 
Lamy's (Gaz. des 'höp.''3: Sept. 1863. No. 104) 
erlagen: in » seinem Laboratorium nicht weniger 
als»11: Thiere (2: Hühner,’ 6 Enten, ! 2° junge: 
Hundeund''eine erwachsene Hündin) einer'von! 
ihnen » zufällig: genossenen  Gesammtdosis' "vom 
5:Gmm.: schwefelsaurem Thallium unter Erschein-' 
ungen von Darmentzünding' und Zittern .der hin- 
ee e mit nachfölgender Lähmung. 

''Decigrm. age 'einen' PTORIUR Hund in 40 8t, 


ht iu a einen 


ISOMMZOT U 
Die,.‚Section der. vergifteten. Thiere ergab ‚keine 
nennenswerthen ‚Veränderungen ;.in den verschie- 
densten. Organen derselben wurde das ng 
apassralanalykiggh aushgsmiesen., ni tal] 
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: Toxikologie. rasen zus, Stabistik m 
Ei zrtngen, von .C..H; R..Tietz. ‚(Inaugu- 
zalschrift.. Lpzg. 1862). In dem: letzten. De- 
«ennium. wurden in dem Jacobshospital..zu Leip- 
zig 142. Bleierkrankungen an 77 Personen, von 
denen 24 mehrmals, 53 .ein..Mal zur Behand- 
lung kamen, beobachtet. ‚75.,Fälle kamen im 
Sommer , 67 im Winter vor. Sie betrafen 
23 Schriftgiesser, 15 Schriftschleifer, 12 Setzer, 
17 Coloristen, 2 Kupfersteeher, 2 Pergament- 
arbeiter, je 1 Stellmacher,, Roihgiesser, Gold- 
arbeiter, Notenstecher und..Tischler , „darunter 
aur -2.in Schriftgiessereien beschäftigte Mädchen. 
Dem Alter nach waren.:17 zaxiaklıen, 15. und 
10 J., 35. zwischen 20 und ..30, 17 : zwischen 
30 — ‚50.J,.8 über 50..J..-— Von: den..ver- 
schiedenen Formen: des Saturnismus kamen. vor. 
Kolik 122 .F.. (öl, Fein) Arthralgie  75..F. 
(7,:reine,..56 (mit; Kolik , ‚5. mit Lähmung und 
7, mit Encephalopathie) Paralyso 19 F...(6.. reine, 
12: mit Kolik s 10, mit, Arthralgie),  Encephalo; 
patbiel5.. F.. 3.xeine).:. Bei den. Kolikkranken 
war. .der Leib "23 mal, normal, ..16 mal ahgeplafz 
tet, und gespannt, ‚56 mal ‚eingezogen, „27 mal 
‚aufgetrieben; fast immer Obstigation,.mur 6. mal 
normalen . Stuhl, :16 mal. Diarchoe.. Die.‚Arthral- 
‚gie erstreckte, sich, 30. mal auf alle Extremitäten 
(je 2 mal. .auch auf Nacken- und Lendenmuskeln), 
3mal auf die obern. und 22mal auf die untern. 
‚Der ‚Sitz der, ‚Paralyse war 4m. in allen, Extre- 
mitäten, 2 m. in.der ]. obern, und untern, .10 m. 
in, den .obern (2 in;beiden, 4 in, den..Händen, 
4.ıin: der 1.,.‚L.im: r. ‚Vorderarm und r. Hand) 
und 3m, in den untern (2 in.beiden, L.in.d. r.). 
Nur.iu 2F., bildete die Lähmung. die erste Blei- 
erkrankung.., Sie combinirte. sich, 12m. mit Tre- 
OT „49 m,..mit Anästhesie, (7 der Ext. ;u12 
ausserdem aueh der. Sinne) und 15m... mit Mus- 
kelatrophie. HB Encephalopathicen ı wurden 
2:.Delirien „..18 Krampfzufälle (6 epileptiforme, 
3.partielle en) beobachtet; in, einem Falle 
der epileptischen. Form, dem ‚einzigen Todesfalle, 
wechselten ı die Anfälle.mit Coma. ‚Bei .allen.an 
Eneephalopathia saturnina , Leidenden.. war. ; die 
Dauer der Beschäftigung mit Blei inehrere Jahre. 
— Complieationen des Saturnismus, waren, 22 m. 
vorhanden (1 Pneumonie,, 1,.Pleuritis, 3, ‚Albu- 
minurie, mehrere Mn u BROIERIE ‚Gastritis. uno 
Alcoholismus). „..%.., . 
In 3), ee da 2, "und. Me 
bei, Bleilähmung,. ‚von „Dis. Pu. ‚Lancercaux (Gaz. 
ned. ,1862, No; 45. N08.). (Nerf. „glaubt, aus 
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einem, ‚von .ihm.„beobachteten Falleivon'23 %J. 
anhaltender Bleikachexie, mit: allen intercurrenten 
Exacerbationen ‚und , 10 jähriger‘ Paralyse,, bei 
welchem. sich, post’ mortem: die .-gelähmten Mus- 
keln. und die ‚zu ‚ihnen. gehenden Nervenzweige 
in..hohem.'Grade. atrophirt, die Muskeln fast nur 
aus Fett und ‚Bindegewebe‘ bestehend und das 
Nervenmark durch Fettkörachen- ersetzt ‘fanden, 
schliessen, zu dürfen, dass der nicht seltene Be- 
fund, ‚von. Atrophie. ‚der: Nerven und 'Muskeln 
bei Bleiparaiyse‘ nicht. alleinige Folge. des: un- 
thätigen Zustandes sei , »sondern.. dass es eine - 
specifische, „Bieierkrankung... der „Nerven gebe, 
welche Paralyse und Atrophie: der Muskeln nach 
sich.ziehe., Diese Ansicht basirt' auch der (durch 
die :dem Verf... unbekannten Untersuchungen 
Virchow's. u... A. längst. | widerlegten ‚(Ref.) -An- 
nahme, dass. prolongirte Unthätigkeit von. Mus- 
keln,und Nerven; nur. eine einfache Atrophie, nie 
Ketimetamorphose bedingen, | 

‚3). Hirnblatung nach Eclampsia ‚saturnina, 
von ‚Lemnire, (Gaz.: des Höp. ‘72. Juillet 44). 
Ein: 32 Jähr., mit. Bleikachexie; behafteter, früher 
oft: von,Kolik und Arthralgieen ; 1m. .von De 
lirium sat. befallener Maler bekam: während der 
Behandlung, eines, Aufalls von Arthralgie.; plötz- 
lich ohne Vorboten allgemeine Car valsipagns 
anfangs tonische, hernach klonische, bei aufge- 
hobenem Bewusstsein; intensiver Kopfeongestion, 
blutigem Schaume vor dem Munde, und starb 
in wenigen Stunden. Die Section ergab starke 
Anbäufung von Blut in. Pia mater‘ und: Sinus, 
derbe Beschaffenheit der. Gebirnsubstanz,  Ab- 
plattung, der ‚Wandungen,, intensive Gehirnhype- 
zämie,. zerstreute ..kleine Blutergüsse.. und) fast 
vollständige Zerstörung des ‚Pons- Varolii' durch 
eine, Hämorrhagie, deren Heerd ‚mit..dem | vierten 
Ventricel communicirt, um den Hauptheerd rings 
herum kleine apoplektische Heerde: endlich starke 
Hyerämie, der, Lungen... Weder , Eiweiss: | noch 
Zucker im: Harn, j 


A®, Eisen; 


a). da „MH. li. re Leray (Bullet. 
de V’Acad, de Belgique. 1862.. 10) hat, den die- 
sem. ‚Antidot, der. arsenigen Säure: zu, machenden 
Vorwurf der Unhaltbarkeit hinweggeräumt. - Nach 
Verf, „bleibt, 'es.selbst 10 J. lang, völlig  unver- 
ünders, wenn man. cs .in,‚einer gleichmässigen, 
nie, unter 120 über: 0 sinkenden Temperatur ‚er- 
hält, Nicht, Sonnenlicht . oder Luft, sondern ‚nie- 
drigere- Temperatur bedingt. die, ‚Zersetzung. 

' "). Das. neue. Hämostatieum von. Prof, 
Piazza in Bologna (L’Union: ındd,..91). Piazza 
fand,,. ‚dass. Chloralkalien ‚die ‚durch. Eisensesgnr- 
chlorid, gebildeten. Eiweisseoagula ‚fester ı, und 
diehter machen und sehlug Yoshalh, eine Mische 
ung. yleicher-. Volumina ‚Eisensesqwichlorid, Ton 
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10, 12 oder «15% und concentrirter Kochsalz- 
lösung als Haemostaticum vor, Nach Mittheil- 
uog von Dr. Janssens in der Soc. des sc. nat. 
de Bruxelles verdient diese Mischung den Vor- 
zug vor dem reinen Eisensesquichlorid, das nur 
zu 25—30° hämostatisch wirkt, einen lange 
nicht so festen, mehr gelatinösen Pfropf bildet, 
ausserdem Entzündung hervorrufen kann. Meh- 
rere Versuche von Prof. Russiygnol bei bedeu- 
tenden Blutungen fielen äusserst günstig aus. 

c) Ferrum pieronitricum (Carboazotate de 
Fer... Pharmakologie, von M. H. Draper 
(Gaz. med. de Paris. 31.). Pikrinsaures Eisen 
erhält man durch Digestion von Pikrinsäure- 
krystallen mit überschüssigem, frischgefällten, in 
Wasser suspendirten Eisensesquioxyd. Es bildet 
eine amorpbe, röthlichbraune Masse von adstrin- 
girendem und sehr bitterem Geschmack, krystal- 
lisirt aus alkohol. Lösung und löst sich sowohl in 
Alkohol als in Wasser. Calvert und Moffat 
fanden das Salz in Gaben von 5—10 Gr. sehr 
wirksam bei Cephalalgie; Aspland will es bei 
Intermittens, Diabetes, Anämie, Rachitis, Dys- 
pepsie mit Erfolg gegeben haben und betrachtet 
es als Ersatzmittel des Chininum sulfuricum, 
Der bittere Geschmack gestaitet nur die An- 
wendung der Pillenform. 


21. Chrom. 


Ueber die Chromsäure und ihre Bedeutung 
als äusserliches Heilmittel, von Dr. Ed. Busch 
in Gera (D. Klinik No. 1). Nach Verf. wirkt 
die Chromsäure auf die thierischen Gewebe in 
dreifach verschiedener Weise: 1) wasserent- 
ziehend, austrocknend, 2) ätzend, wie etwa 
Acid. nitr. füm., 38) tief eindringend, das Ge- 
webe zu einem dichten Schorf verbrennend, wie 
das Glüheisen. Hieraus ergibt sich eine drei- 
fache Anwendungsweise: a) in verdünnter Lös- 
ung (1 Dr. in 2 Dr. Wasser), mit Borstenpinsel 
alle 3—5 Tage aufgetragen, bei Oedemen der 
Hautdecken, Augenlider, ‘des Strotum, bei Flech- 
ten und Ekzemen, Intumescenz der Vaginalpor- 
tion, atonischen Fussgeschwüren; die Anwend- 
ung ist wenig schmerzhaft und braucht höchstens 
3—4 mal wiederholt zu werden. b) in concen- 
trirter Lösung (1 Dr. in 5—6 Tropfen Wasser), 
ebenfalls ausgepinselt, bei Flächenblutungen, die 
schnell danach stehen, sowie bei schmerzhaften, 
schlecht aussehenden, jauchenden, Geschwüren 
gichtischer, eupöser oder syphilitischer Natur 
oder- von Deeubitus herrührend; der Schmerz 
wird in’ 24 Std. beseitigt, ein weiterer Verband 
ist wegen der starken Krustenbildung in 5 bis 
15 Tagen unnöthig und nach einer zweiten Ap- 
plieation tritteine gesunde, kräftige Granulation 
hervor. e) mittelst Charpie applicirt, welche bei 
‘ Befeuchtung mit einigen Tropfen höchst. concen- 
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trirter Chromsäurelösung nach einigen Secunden 
zu einer torfähnlichen Masse unter Entwicklung 
einer T. von 1080 verbrennt, bei Teleangincta: 
sien, Induratiönen, Cancroiden und Carcinomen 
des Uterus (2—3 malige Application durch ein 
Milchglasspeculum), brandigen, krebsigen Ge- 
schwüren, Lupus, Careinomen aller Art (nach 
der biurkagn Exstirpation derselben Cauterisation 
der ganzen Wundfläche noch während der Nar- 
kose), bei verjauchenden Geschwüren mit pro- 
fuser Secretion. Bei dieser Applicationsweise 
wird Krankes und Gesundes verschorft und eine 
Wochen lang haltende Eschara erzeugt; der an- 
fangs heftige Schmerz weicht nach 24 St. Blut- 
ungen sind nicht zu fürchten. 


a2 Barinım. 


Ueber die toxischen Wirkungen der Baryt- 
und Ox.lsäureverbindungen, von J. Onsum aus 
Christiana (Vırch. Arch. Bd. XXVIU. p. 233). 
Verf. hat in Hoppe-Seyler’s Laboratorium (Tü- 
bingen) 8 Thierversuche mit kohlensaurem Ba- 
ryt und Chlorbarium ausgeführt und ist zu dem 
Resultate gelangt, dass das Wesen der Baryt- 
vergiftung in Verstopfung der Lungenärterien- 
zweige, wie man sie künstlich durch Einführung 
unlöslicher Substanzen durch die Ingularvene her- 
vorbringen kann, besteht. Die Vergiftungser- 
scheinungen zeigten sich in allen Fällen zuerst 
als  Lungenaffeetion (beschleunigtes, weniger 
tiefes Athmen, aufgehobenes Vesiculärathmen) 
mit vermehrter Herzaction; erst später trat Un- 
ruhe, Mattigkeit, Unfähigkeit zur Bewegung, 
bisweilen zu wirklicher Paralyse gesteigert, ein, 
Hirnfunktions- und Reflexvermögen waren relativ 
unbetheiligt. Convulsionen betrachtete Verf. nie 
und schreibt ihr Vorkommen bei ältern: Experi- 
mentatoren übermässig hohen Gaben zu, wie 
er die nervösen Symptome überhaupt als Folge 
der durch die Lungenaffection verhinderten voll- 
ständigen Decarbonisation des Blutes‘ ansieht. 
Dafür spricht die von Onsum constatirte hoch- 
gradige venöse Stauung, die Ueberfüllung der 
rechten und die Leere der linken Herzhälfte. 
In den Lungen fanden sich constant hämarrha- 
gische Infarete oder miliare Ekchymosen, in der 
Lungenarterie kleine, mit anorganischen Körn- 
chen belegte Fibrincoagula. Die chemische Un- 
tersuchung wies den Baryt stets in den Lungen, 
einige Male in der Leber, nie in Hirn, 'Rücken- 
mark, Nieren und Muskeln nach. Verf, glaubt, 
dass die Barytsalze bei nicht völliger Zersetzung 
m Magen resorbirt werden und im Blute mit 
schwefelsauren Salzen zu unlöslichem Barytsulfat 
sich umsetzen, der die Gefässverstöpfung be- 
dinge. Ganz analog sollen Oxalsäure und vxal- 
saure Salze (durch Bildung ‘von Kalkoxalat und 
Arterienobiuration) wirken; bei Vergiftungen 
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mittelst dieser finden sich im Lungenarterienblute 
Faserstoffgerinnsel und Krystalle von oxalsaurem 
Kalke und in den’ Lungen ist Oxalsäure 'nach- 
weisbar — dass kohlensaurer Baryt vom Unter- 
hautzellgewebe‘ ‘aus 'toxisch wirkt, wird von 
ai? ker wir Ä 


13. Natrium. 


Ueber die Wirkung des kohlensauren Na- 
tron auf den menschlichen Körper, insbeson- 
dere den Stoffwechsel, von Dr. Münch In Herrns- 
heim (Preisschrift. Arch. d. Ver. f. gemeins. 
Arb. Bd. VI. H. 3 u. 4. p. 369). Die Resul- 
tate der mit grosser Umsicht an fünf streng 
controlirten Personen mit 3, 6 und 9 Grammen 
kohlensaurcem Natron 1/, Jahr lang angestellten 
Versuche waren im Wesentlichen folgende: 

' Die Wirkungen des kohlensauren Natron 
treten am deutlichsten bei Personen von 20 bis 
30 J., weniger rasch und deutlich bei jüngeren 
und älteren hervor. 

Im Allgemeinen sind sie bei: den ‚verschie- 
denen Dosen gleich. Anfangs tritt Verminder- 
ung der Ausgaben und Zunahmen des Körper- 
gewichts, später Vermehrung jener und: Verlust 
des Körpers an Gewicht sein. Die Ausgaben- 
verminderung betrifft bei kleinen Dosen (3 Gm.) 
vorzugsweise den Harn, manchmal auch: Koth 
und Perspiration, bei grösseren (6—9 Gm.) be- 
sonders die der Perspiration. Die Ausgabenver- 
mehrung; beruht bei gleichbleibenden äusseren 
Verhältnissen stets, auf Vermehrung der Harm- 
secretion. _ Ihre Hauptursache hat die Vermehr- 
ung der Ausgaben in der vorausgegangenen Ver- 
minderung ; doch übertrifft die erstere fast immer 
die letztere. — Die Schwankungen der Harn- 
ausgabe modificiren nur den Wassergehalt des 
Harns: die festen Bestandtheile zeigen höchst 
geringe Differenzen. Harnstoff, Phosphorsäure, 
Kochsalz, Schwefelsäure erleiden nur höchst 
unbedeutende Veränderungen und ein Einfluss 
auf den Stoffwechsel ist also nicht anzunehmen. 
Constant und mit steigenden Dosen proportional 
wächsend werden Harnsäure und freie Säure 
betroffen. Erstere vermindert sich anfangs, manch- 
mal bis zu Spuren, nimmt aber später wieder 
zu: letztere vermindert sich bei kleinen Dosen 
und schwindet bei grossen ganz, wo dann alka- 
lische Reaction und Sedimente von’ Erdphos- 
phaten resultiren. Der Farbstoffgehalt des Harms 
steht im umgekehrten Verhältnisse zur Haärn- 
menge. — Das Nätron wirkt wirklich diuretisch 
und die Annahme, "dass die Verminderung der 
Ausgabe in Verminderung. der Abgabe von Was- 
ser und dessen Zurückhaltung im "Organismus 
bestehe, die Vermehrung i 
des retinirten Wassers istirrig. Eine genaue 
Berechnung ergibt mehr EEE Wasser 


in der Wiederabgabe 
Bulsveruiiideknit ein ,' sn ‚derselben weitere 
"Verminderung oder auch geringe Erhöhung: 


101 
als zurückgehaltenes, wodurch der Körper an 
Gewicht verliert und. unter das anfängliche Mit- 
tel sinkt, um sich erst später wieder von seinem 
Verluste’ zu erholen. Es gibt Umstände, welche 
die vermehrte Diurese verhindern, so z. B. er- 
höhte atmosphärische Wärme, welche die Haut 
und Lungen zu stärkeren Ausgaben anspornt 
und: .die Wasseräkgäbe auf diesem Wege ver- 
anlasst; ferner intereurrente Diarrhoe. Im All- 
eömöinen ist aber die diuretische Wirkung nicht 
zu erkennen. 

Die Zeit des Eintritts der Erscheinungen ist 
verschieden. Während kleinere Dosen mehr 
Zeit erfordern, zeigen sie sich bei grösseren 
rasch, so dass die Ausgabenverminderung sich 
nur auf die Perspiration erstreckt und sofort 
vermehrte Harnsecretion Steigen der Gesammt- 
ausgaben bedingt. Am auffallendsten ist die 
Ausgabenverminderung bei den höchsten Dosen: 
Je stärker und länger das 'Natr. carb. einwirkt, 
desto nachhaltiger ist die spätere Vermehrung 
der Ausgaben, so dass dieselbe noch nach dem 
Aussetzen des Mittels anhalten kann. Ver- 
gleicht man die einzelnen Tageszeiten, so wird 
die Einwirkung auf die Harnseeretion noch deut- 
licher. Kleine Dosen Morgens gegeben vermeh- 
ren den Harn zu dieser Zeit oder Nachmittags; 
Nachts ist die Einwirkung vorüber. Dehnt man 
die Aufnahme des Natron auf den Nachmittag 
aus, nimmt man also mehr Natron in den Kör- 
per auf, so zeigt sich die Verminderung des 
Harns in der Zeit, wo der Körper den höchsten 
Gehalt an Natron besitzt, in der Mittagszeit; in 
der Nacht verlässt das Natron den Körper gröss- 
tentheils und damit vermehrt sich die Harnab- 
sonderung. Diese hält noch bis in die nächste 
Morgenzeit an; durch neue Natronaufnahme stei- 
gert sich wieder der Natrongehalt des Körpers 
und der Harn vermindert sich ete, ' Daraus 
folgt, dass- das in den Organismus aufgenom- 
mene Natron eine gewisse Wassermenge in ihm 
zurückhält, welche ihn nach Unterbrechung‘ der 
Natronaufnahme wieder durch den Urin verlässt. 
Je weniger Natron aufgenommen und je kürzer 
seine Wirkung war, um so schneller tritt die 
Wasserausscheidung ein. Sehr oft sind die Urin- 
quantitäten am grössten gleich nach der Periode 
der Natronaufnahme, also in der Zeit, wo der 
Organismus das Natron wieder vollständig ab- 
gibt. 

Bei steigender Aurmahiie der verschiedenen 
Dosen tritt Anfangs Verminderung von Darmab- 
scheidung und Perspiration und Hörnverin heit 
ein, später vermindert sich aueh der Harn. Jri 
mehr Natron der Körper enthält, um 'so mehe 
Wasser retinirt und gibt er nach ER 
der Natronzufuhr wieler ab. 

"Unter der Einwirkung des Natron tritt meist 
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den Personen, bei. welchen aus ‚besonderen Um- 
ständen Harnvermehrung; ‚nicht, eintrat, ‚erfolgte 
eine: Erhöhung, bei- und. nach. dem. Gebrauche; 
Respiration. und Körpertemperatur rare nicht 
merklich. beeinflusst. 


B. Pharmakologie und Toxikologie der 
organischen Verbindungen. 


») Künstlich darstellbare, Kohlenstöffver- 
‚bindungen. 


BR. Me 


a). Delirium.. tremens. und. .dessen ‚Behand- 
lung insbesondere, ‚von J« L. Ranking .(Madras 
quart;! Journ. .of med. sc. Oct. 1861), Dr. Cum- 
mings ‚(Dubl.. quart. .journ.. ‚Oct... 1862), .. Dr, 
Thomas, Laycock (Ed. med. Journ, Nov. 1862), 
Dr. Will, Pirrie. (Ed. med. ‘journ. Deb. 1862), 
Dr.’ R. @. ‚Hardwick (Med. Times a Gaz. 1863. 
Aug. 8.),. Piorry und,Dr.. Oscar Rapin (Journ. 
de Med. de. Bordeaux ,: 1863. ,.Oct..p. 473). 

Unter. den Britischen Aerzten wächst die Op- 
position ‚gegen ‚die gebräuchlichsten Behandlungs- 
weisen. des Säuferwahnsinns ‚mit Opium ‚oder 
mit:Opium und Spirituosen’immer ‚mehr, ‚Ran- 
king „erklärt. auf Grund von ‚14 in. ‚wenigen 
Wochen .bei: ‚einem .O, J. Regimente. gemachten 
Beobachtungen Opium für ‚absolut, unnöthig, .bis- 
weilen. schädlich, , Alkohol. bei, jungen. Soldaten 
für. überflüssig, . bei. ‚alten. Trinkern. mit , orga- 
nischen Eingeweideleiden ‚für ‚nicht entbehrlich, 
Von.:den.: 14. Patienten. waren..3: sehr, ‚schwer 
erkrankt ;. es. ..starb ein. mit, .M.. Brigthi  Behaf- 
‚teter: bei Behandlung : mit ‚Opium. und Spirituo- 
sen;iein zweiter: ganz gleich ‚Erkrankter, ohne 
Opium: ‚behandelt, genas..‘, Cummings ‚salı einen 
Fall... wo..die Dis inheheniane lebensgefähr- 
nn energische therapeutische  Massregeln er- 
fordernden,, 'Meconismus ‚nach, sich zog. 

HHayzobh hat... seit. seinem,,,ersten Auftreten 
für die expeectative Behandlungsmethode des 
Säuferwahnsinns, (1858) ‚40. weitere Fälle ‚aller 
Grade: behandelt. und nur. 1,(Epilepticus)) .ver- 
.loren.. Er hält. die, Ansicht. fest, dass  gewöhn- 
liche. Fälle ‘von Delir,, tremens stets nach. 4 bis 
14 Tagen spontan genesen, läugnet aber nicht, 
dass. bestimmte 'Mediecamente ie Teinisitige der 
Symptome beeinflussen „wenn. sie. auch weder 
Schlaf hervorbringen noch,:die-Dauer dei,Krank- 
‚heit ‚abkürzen ‚können;. So, ‚sind. ‚Stimulantia, 
selbst, Alcoholica, ‚bei. allen: asthenischen Formen 
‚von'Nutzen ; mehrtägiges Fasten, Hallueinationen 


grausiger Art, sehr schneller und: schwacher Puls, 


Undeutlichkeit , des. 1... Herztons : indiciren Wein 


‚und. Brandy... Opium. und, Morphium, sind in 
‚einzelnen Fällen von. grossem ‚Nutzen ;, in,,andern 


‚thismus, . ‚eine ‘durchaus; irrige ist; im 
‚wähnten Symptome, ‚auch, (bei Missbrauch, andere uderer 
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steigern sie, Aufregung ‚und ‚Delirium, ‚bisweilen 
zeigen grosse Gaben gar: keine ‚Wirkung... Verf; 
ist der Meinung, dass man, nur gewöhnliche Do- 
sen. anwenden ‚und, stets. .die Wirkung des :Mit- 
tels auf; die Pupille beobachten müsse. ‚Bei. sehr 
erschöpften Personen mit floridem Habitus. leistet 
Camphor (2—3 Gr, alle 3 St.) oder Ammon. 
carb. mit Camphor und Hyoscyamus gute Dienste, 
Tartarus stibiatus ist als, „Gegenreiz der Darm- 
schleimhaut zu verwerfen und durch ein simples 
Laxans zu ersetzen ;.‘indicirt.sind kleine Gaben 
bei Complication mit, entzündlichen Krankheiten, 
namentlich Pneumonie, im Beginn. ‚des ‚Leidens 
bei ‚sthenischer ‚Form ‚und moniakalischen  An- 
fällen, . heisser Haut ete. Bittere, Mittel sind 
nur. ‚im‘ Beginne ‚ der, Reconvalescenz nützlich; 
Verf.. sah oft, bei Personen „..,. die. vor, ‚Aufnahme 
ins Spital..bittere Tincturen benützt ‚hatten,. Mus- 
kelzuckungen, und: leichte conyulsivische Autäle, 
Bei. Obstipation sind Purgantia angezeigt, aber 
nur ‚im . Beginne der Erkrankung ; empfohlen 
wird „das Podonhyilin ‚in, Pillenform (Podoph. 
gr. 2, Pulv. Cinnam. Extr. Hyose. aa’ Ser. 
Mucil: q. "8. ut f. »pilo No. 8.2 Allev6 St. 
1 Stück).‘ Digitalis: beruhigt, ist aber unsicher, 
vielleicht wirkt sie nur nützlich bei Complieation 
mit Herz- und 'Nierenleiden. ' Ohloroform kann 
in schweren Fällen, wenn in Folge ‘grosser Un- 
ruhe a ee droht, das "ie om | 
retten. 


_Pirrie sah von 4 mit Opium und Chin. 'Be- 
handelten 2 sterben und erst nach 5 Tagen sich 
bessern; bei 7 nach seiner Methode Behandelteh 
trat Recchratkitäne am 4. Tage ein. Die Me- 
thode besteht in Darreichung diaphoretischer und 
diuretischer Mittel (Camph. und Ammon, Sa- 
lina) bei ruhiger Lage im Bett und Application 
kalter Umschläge Ka den Kopf. wi; 


Hardwick, ‚der. den Ausbruch der Delirien 
häufig vom. Eintreten einer Gastritis, ‚abhängig 
fand, räth Darreichung von Alkalien und ‚Pur- 
ganzen, welche auch manchmal die Wirkung 
anderer Mittel, .z. B. des. DR ee 
sollen. 


Piorry, und Radler Pa Erw EWG "Fükn 
wervöser Störungen durch Alkoholmissbrauch „ent- 
schiedenen, Erfolg, von der Anwendung des Am- 
moniak. (12 Tr.:Amm, lig. auf 150, Gmm,, Waseer 
und 25 Grm. Syrup),. dh 
...b). Alcoholismus. und Alganthimmung ? von ni 
M. ‚Ferdinand ;Moreau (De la. liqueur, d’Ab- 
synthe et. de.ses,ieffets» Paris, 1863). In einer 
besonderen! kleinen . Schrift „sucht, Verf. nachzu- 


„weisen ,.. dass, die Annahme Motet’s . As wgl. 


Jahresbericht 1860), es. existire ‚eine yon. ‚dem 
Alcobolismus ‚durch pathognomonische Symptome 
zu. ‚unterscheidende, Kranshsikalornugfes „Absyn- 
„die, er- 
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Spitituosa hervortreten und zum Theil Auf Rech: 
nung einer Verfälschung‘ des Absynth mit Kupfer- 
vitriol'zu ‘stellen sind. "Näch’ Moreau ist der 
Absynth in gleieher Dosis nicht schädlicher als 
jeder ' andere Liqueur, "vorausgesetzt, dass er 
nicht ‘eben; wie sehr‘ häufig der Fall; mit Me: 
tallsalzen’ verfälscht ist, die ri Kölikanfillen etc. 
Veranlassung ' geben. Wer‘ wilF übrigens aus 
eigener Erfahrung und durch TExperimetite 'an 
Thierem‘ wissen , dass’ die 'eigenthümliche Art 
der Anrendime‘ ‘des Absynths, wie sie gewöhn! 
lieh vorkommt , die 'allmählige Verdintitnig mit 
Wasser, jekefiter zu Exeitafion und Berauschung 
führt , als der False des unverdünhten Ab: 


synth. 


z 


Y # 
€ era 


=. Amylalkohol. 
»Pharmakologiev und‘. Torikölogie, 'von A. 
PA. Oros (Action de'l’Aleool amylique sur 
Forganisme, "Thöse."Strasb. 1863). "Verf. hat 
mit Fleiss ‘und’ " Umsicht "eine grössere Anzahl 
von Experimenten an Tauben, Kaninchen und 
Menschen angestellt und ist dabei zu folgenden 
Resultaten gelangt: Der Amylalkohol wird von 
der Haut, der Schleimhaut ‚des Magens und der 
Respirationsorgane, von serösen Häuten und 
vom Unterhautzellgewebe aus resorbirt und ist 
im Blut, Gehirn , Leber, Urin und, der ‚exhas, 
lirten Lak "(durch Destillation der betreffenden 
Massen mit Essigsäure und ein wenig Schwefel- 
säure, wodurch der characteristische Birnengeruch 
des Essigsäure-Amyläthers noch beim Vorhanden- 
sein von !/, Milligramm in 50 Gmm. Wasser 
hervortritt, ein! Verfahren ‚ wodurch” z.B der 
Nachweis dei Amylalkohol' im Strässburger Bier 
gelang) 'aufzufinden: Nerbrennungsproduete, wie 
Valeraldehyd‘, Valeriansäure ‚konnten im Orga- 
nismus nicht nachgewiesen werden. Z Die Wirk. 
ung des Amylalkohol’ schwankt ‘sehr nach‘ der 
Empfänglichkeit des Einzelnen ‘und ist von der’ 
Gewohnheit’ abhängig. Dämpfe‘ desselben : wer- 
den: von"'Einzelnen’sehr- gut ‘vertragen, von We- 
nigen angenehm gefunden ;"bei den’Meisten rufen 
sie Husten, "Debelkeit; Schwere des Kopfes und 
Gebhälalgie; ‘bei sehr Empfindlichen Brustbe- 
klemmung. hervor. ‘Nach länger fortgesetztem 
Eimathriien hält die Wirkung‘ noch emige St. 
an'und kann ein’ ähnlicher ‘Schlaf wie beim Al- 
oh einitreten.'" Der Geschmack des Amyl- 
alkohols ‘ist’ scharf und brennend; ein einziger 
Tropfen auf die Zunge sebrächt? bewirkt ge- 
wöhnlich /Uebelkeitund 'starke ‘V ermehrung' der’ 
Speichelseeretion" Vom''Mägen’ Aus” entwickelt 
sich die Wirkung” bald.’ 10-215" 'Centigramme 
führen 'beim® "Menschen" in‘ "einigen “Minuten 
Stirn oder Schläfenkopfschmerz’von kurzer Dauer 
herbei.’ Nach »4° Gmmi''stellt ‘sich ausserdem 
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ra u mama Ag 
ällgeiheine Abgeschlagenheit ein, förner Schwere 
der Augenlider, Aufstossen, Meteorismus, Diar- 
rhoe.» Bei‘. Dosen von 8-16 'Gmm. gesellen 
sie" zu'diesen ‘Symptomen beschleunigte ‚tiefe 
Respiration, grosse Angst, ' wiederholtes Er- 
brechen 'und die Mattigkeit hält längere Zeit an! 
30 ’Cgmi rufen bei einer Taube ‘nach 3Min. 
Schlaf wie 'bei Trunkenheit hervor, der 2 bie 
3’ St. anhält!» Bei Kaninchen mittlerer Grösse: 
bringt‘ 1/5 Degm. nach einigen’ Augenblicken 
Wänken 'und 'wiederholtes Hinfallen, Contraction’ 
der Pupillen,; später 'Erweiterun& derselben und’ 
einen‘ der Trunkenheit: ähnlichen ‘Zustand’ von’ 
2—3 St. Dauer hervor. Wird”die> Dosis "bis 
11/, Gmm. gesteigert, so treten hinzu tiefer 
Schlaf, Anästhesie, stertoröses Athmen. 5 Gmm. 


 bewirkten 8 stündige, vollständige Erschöpfung, 


8 Gmm. in 12 Min. Tod bei einem sönst noch 


‚ nicht zu Experimenten mit Amylalkohol benutz- 


ten Thiere;, bei schon an diese gewöhnten Thie- 
ren genügt diese Gabe nicht. Wird, Amylalkohol 
mit viel Wasser verdünnt angewendet,, so. ,beob- 
achtet man nach einigen Minuten Exeitation, 
(Beschleunigung von Respiration und Herzschlag, 

erhöhte Temperatur, grössere Agilität), ‚bald 
hernach. Depression (tiefen Schlaf, Verminderung 
oder völliges, Erlöschen der Gehirn. verlang- 
samte Respiration). Ausser der allgemeinen 
Wirkung. kommt dem Amylalkohol eine locale 
auf die Tntestinalsehleimhaut zu; beim Menschen. 
beobachtet man deutliche Irritation der Pharynx- 
schleimhaut (Röthe, Brennen und Trockenheit 
im Halse), ‘bei Thieren ‚intensive Entzündung, 
des Magens, bisweilen. mit Extravasation und 
namentlich an denjenigen Stellen sichtbar, welche 
mit dem Amylalkohol in Contact waren. sowie, 
rothe Flecken im obern Theil ‘des Dünndarms, 

—. Länger fortgesetzte Anwendung, ergab bei, 
Kaninchen, denen alle,2 7. 1, Degm. ‚applieirt, 
wurde, Abmagerung bei Verminderung, der Kör- 
perkraft und normal bleibenden Appetit, ster-, 
toröse Respiration von den ersten Maren an; 
bei der Section Randemphysem der Tumgen, 
Pneumonie, Hypertrophie der Leber und fettige 
Degeneration des-Epithels’einiger’Harnkanälchen. 
— Injection von !/, Degm. in die V. jugularis 
bewirkte sofortigen: Tod; man: ‚fand keine Coa- 
gula im»Herzen “und: in «den» Venen, dagegen 
starke Lungencongestion:. .—'Von serösen: Häu-' 
ten!aus.gesehieht ‘die Resorption langsanaer und 
die ersten Symptome treten nach Injection’ von 
4 Gmm. erst nach 8—-10 Min. ein; sehr heftig 
ist die örtliche Wirkung. Tod nach 7—8 St. 
— Rasch und kräftig, ist die Action vom Unter- 
hautbindegewebe dus; 4 Gmim. tödten ein Ka- 
ninchen in 10 Min, Die doeale_ „ptzündliche 
Wirkung” ist nicht zu "verkennen.' Auch von 
der unverletzten. "Haut aus "wirkt HET Am a 
hol'}’3’ Gimm. mit ebensoviel'Oel’in' die’ chsel- 
höhe gebrächt bedingen in” 20Min. Kopf: ; 
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schmerz; rein auf die Haut Behsacht bewirkt er 
klejenartige Abschuppung. 


Verf. hat auch mit: dem Hethylalkohol einige 
Versuche angestellt. Dieser schmeckt empyreu- 
matisch, aber lange nicht so. scharf wie Aethyl- 
alkohol oder gar Amylalkohol:‘ «Mehrere ‚Gmm. 
bedingen beim Menschen. höchstens ‚etwas Auf- 
stossen und ein Gefühl. von. Wärme im Epi- 
gastrium. . Bei Thieren: ist eine Periode der Ex- 
citation und eine der Depression. stets deutlich 
zu constatiren. Man kann den: Methylalkohol 
als halb so schwach wirkend wie Aethylalkohol 
und letztern als 15mal schwächer als Amylal- 
kohol. bezeichnen. 


5 Amylmitrit. 


Pharmakodynamik. Schon Guthrie fand 
1859 bei dem Studium der chemischen Eigen- 
schaften des Amylnitrit (Salpetersäure-Amyläther), 
dass die Inhalation desselben die Herzbewegung 
beschleunige _ und Blutandrang zum Halse be- 
wirke. Richardson gibt in einem Vortrage in 
der Brit. Assoc. at New-Castle (Med. Times 
Sept. 28) an, dass mit der durch dasselbe her- 
vorgerufenen Steigerung der Herzthätigkeit leb- 
hafte Röthung der Haut und des Gesichtes ein- 
hergehe ‚und dass länger, fortgesetztes Einathmen 
beschleunigte Respiration und Dispno® bedinge. 
Grössere Gaben wirken auf Thiere tödtlich. Ein 
Anästheticum ist Amylnitrit ‚nicht; Inhalation 
bis zum Eintritte von Bewusstlosigkeit ist lebens- 
gefährlich. Es macht das Blut dunkel, con- 
gestionirt die Lungen und auch im schwachen 
Grade das Gehirn, verursacht aber weder Krämpfe 
noch Uebelkeit. Niedere Thiere, z. B. Frösche, 
lassen sich durch Amylnitrit in einen bis 9 Tage 
anhaltenden, dann vollkommener Wiederher- 
stellung Platz machenden Zustand von Leblosig- 
keit versetzen. 
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richshofen. :1832, 8. p. 62). ‚Ref. .ist, im Un- 
klaren ‚darüber, oh Verf, wirklich’ im Aceton 
den geheimen Weingeist der Adepten ‚entdeckt 
zu haben glaubt und ob er seine Mittheilungen 
wirklich als Resultate historischer Forschung in 
alchymistischen Schriften betrachtet, oder ob er 
eine Satyre auf  alchymistische Träumereien 'in 
der Therapeutik bezweckt. Nach Verf. ist übri- 
gens nicht das reine, sondern ein mit Metaceton 
aus einem bei Destillation . von Natr... aceticum 
im Rückstande bleibenden, .dunkelbraunen Oel 
verunreinigtes Aceton der: Spiritus  Vini Lulliani. 
Dieses Präparat, von. Verf. als Spiritus vini 
‚oleosus ‚verordnet, soll ungleich wirksamer sein 
als das Acetonum purum, mit dem es die Eigen- 
schaft theilt, Urin und Stuhl. abscheulich stin- 
kend zu machen. Es wirkt nach Verf. auf die 
Nerven (!) und Rheumatismus, treibt nicht den 
Schweiss und ist bei febrilen Zuständen zu er- 
hitzend. Verf. wandte auch nach Vorschrift von 
Friedr. Hoffmann das Antipyreton Poterii, wel- 
ches ausser Essigsäure und Aceton Eisen, Chlor, 
Schwefelsäure. und Ammoniak: enthalten soll, 
gegen Sudor intermittens ‚quotidiana u. a. Leiden 
angeblich mit. Erfolg an. 


6. Oxalsäure. 


Arterienverstopfung als wesentliche Wirkung 
der Oxalsäureverbindungen vgl. Barium. 


‘. Glycerin. 


Pharmakologie. Demarquay,, der. schon 
früher weitläufge Abhandlungen: über die. thera- 
peutische Verwendung des ‚Glycerin publieirt hat 
(vgl..u. a. Jahresbericht v..1859), liefert neuer- 
dings eine umfassende Monographie des genann- 
ten Medicaments (De ‚la. Glycerine vet ‚de ses 
applications: & la Chirurgie et ü la Medecine. 


< Paris, ‚P.:Asselin., 1863. 233. .8.), welches in-' 


4. Chlioreform. 


Die These‘ von Ph.: Cuvillen (Du Chloro- 
forme et de son action 'sur lorganisme et "de 
la'maniere de l’administrer pour produire Yane- 
sthesie gendrale. ' Strasb. 1863) bringt nur 'Be- 
kanntes. 2,55 


>. ‚Aceton. 


u geheime ve Adepten., 2 
ritus, Vini Lulliani ‚s. ‚pbilosophiei ‚und, seine me-, 
dieinische ‚Anwendung - für Chemiker ‚und Aerzte, ; 
von Dr. Christ, Aug. Becker (Mühlhausen, Hein-.: 


dess; wenig. Neues, bietet. . \Sie..zerfällt in.2 Ab- 
theilungen, von denen. die ‚erste die physischen, 
chemischen und, pharmaceutischen ‘Verhältnisse. 
des: Glycerin ,ı die. zweite -dessen. therapeutische 
Verwerthung.: behandelt. „In der,.L.' Abtheilung 
gibt ‚Verf., zunächst. die „verschiedenen ‚Produc- 
tionsmethoden ,  bespricht ‚darauf die ‚physischen 
und chemischen Eigenschaften und: ‚hebt die Merk- 
male.hervor, an..welchen ' das 'zum  arzneilichen 
Gebrauche, allein ‚taugliche reine Glycerin erkannt 
werden .‚kann..., Nach. Erörterung: ‚der /V erunrei-, 
nigungen. und,.Verfälschungen wendet»sich.NVerf. 
zur, Darstellung. der «Verhältnisse. ‚des/.Lösungs- 


vermögens ‚und, ‚schliesst... die:.erste..Abtheilung‘ 


mit. ‚einem. ausführlichen. -Formulare ‚deri. sogen.- 
Glyeerol&. Von einzelnen.‚Formeln „abgesehen 
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‚haben wir 'in:;der ersten Abtheilung‘ nur eine ; 


Reproduction. der Angaben von’Cap und Garod 
‚einerseits und von Surun andererseits entdecken 
können. ‚;Die..zweite: Abtheilung beginnt mit 
einer Schilderung der physiologischen ‚Wirkung 
des ‚Glycerin, wobei einige’ negativ ausgefallene 
Versuchungen- über dessen Resorption von der 
‚unverletzten Haut‘. zur Mittheilung gelangen. Ein 
langes Capitel: ist dem Pansement ‚der Wunden 
mit. :Glycerin,Glycerinamidon. u. a. Glyceroles 
gewidmet ,' wobei Verf. eingehend: die einfachen 
Wunden, den Hospitalbrand, Carbunkel , Ulee- 
rationen, Krebsgeschwüre,. Verbrennungen, Ab- 
scesse, Schanker, Fistelgänge 'bespricht.. Ge- 
rade auf diesem ‚Felde. hat Demarguay eine 
Reihe selbstständiger. ‚Erfahrungen und es ist 
nicht daran zu. zweifeln, dass_ manche seiner 
Angaben, über Erfolge des Glycerin Beachtung 
verdienen, wie. auch einzelne seiner -früheren 
Gegner, z. B. Larrey (in einem von D. mitge- 
theilten, bisher unveröffentlichten Memoire) an- 
erkannt haben. Dass Demarguay das von ihm 
zuerst geübte Glycerinpansement vielleicht zu 
sehr empfihlt, mag sein; es muss aber bemerkt 
werden, . dass«.er bei den erwähnten Metlioden 
auch, noch andere. .‚Verbandmethoden : ‚zulässt, 
unter Umständen sogar vorzieht. „Es. folgen 
dann’ Gapitel ‚über : den Gebrauch , des Glycerin 
nnd ; der Glyeeroles in Krankheiten der: Haut 
(nach ..D... besonders /Prurigo) , Ohren, :Augen, 
Nasenhöble; .des'‘Mundes; Schlundes,  Kehl- 
kopfes. und ‚der Luftröhre, der ‚männlichen und 
weiblichen, Urogenitalorgane (nach D. vorzugs- 
weise Balanoposthitis; und Catarrhus uterf) ‚ des 
Anus. und des Rectum. Diese, sowie. das Ca- 
pitel ‚über .iunerliche Anwendung. des Glycerin 
bei: Serophulose;, Phthisis: und Dysenterie, sind 
mehr compilatorisch. ... Das: Sehlusscapitel: gibt 
nach Surun Notizen über-.die-Verbrauchszunahme 
des Glycerin in der Kospitalt und ORG: zu 
Hazieı | 


8. Carbolsäure. . 


Pharmakologie, Die Mittheilungen,, welche 
Craze  Calvert  (Lancet, Sept. 26) nach. den Er- 
fahrungen verschiedener Aerzte Manchesters und 
Londons über die günstige Wirkung der Carbol- 
säure in diversen Arzneiformen gegen Relaxation 
der Schleimhäute,, Nasenpolypen,. Ozaena, Diph- 
therie, Fötor oris, Fisteln, Hämorrhoiden, pu- 
tride Geschwüre), ‘Lupus; Fungus :baematodes, 
Anthrax, Favus,;Dyspepsie und Askariden macht, 
können wir“übergehen;,'ida "gegen ‘alle diese 
Afleetionen früher’ auch, das’ Kreosot angepriesen 
wurde,- ‚statt, dessen insiunsern Oflieinen- schon 
geraume Zeit nichts BRRRIOR, ala Guolsäune dis- 
pensirt, wird. / | in Jr | 


FJahresberieht der Medicin pro 1853, Band V, 


"VON HUSEMANN. 
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; 8. Pikrinsäure. 

Hinsichtlich der Pharmakologie des pikrin- 
sauren Eisens. siehe unter eisgage 

Ueber die Empfehlung der Pikrinsäure und 
des., pikrinsauren : Kali. gegen Trichiniasis ‘von 
Friedreich (Virch. ‚Arch. XXV. '3...u. 4. H.) 
können wir kurz hinweggehen, da: neuere Ver-- 
suche. ‚von Fiedler in’Dresden und Knoch .in 
St... ‚Petersburg .: die Unwirksamkeit dargethan 
haben. 


B) ‚Pflanzenstoffe: und deren Derivate, 
1. Fungi. 


a) Spermnedia Olavus Tritiei (Triticum eor- 
nutum). -.Pharrnakologie. Ueber, ‚das - Muiter- 


korn des: Waizen, seine medieinischen Eigen- 


schaften und Vorzüge vor dem Hütterkorn des Rog- 
gen, von Ch. -Carbonneaux-Leperdriel (These, 
Montpellier, 1862). Nach den Erfahrungen von 
Pourcher , Grandelement, Bourdel: u. a; süd- 
französischen  Aerzten: besitzt das 'Waizenmutter- 
korn ':diewehentreibenden und. ‚hämostatischen 
Eigenschaften des: Roggenmutterkorn.: ‚Die :letz- 
teren imputirten schädlichen Wirkungen. auf Mut- 
ter und Kind sollen dem Waizenmutterkorn nicht 
zukommen, und: zwar nach Verf., der’ das fette 
Oel als giftiges Prineip betrachtet, weil es 15% 
weniger von (diesem enthalte als unser Secale 
cornutum: Bonjean’s Ergotin ist: dagegen nach 
Verf. zu 20%, mehr im: Waizenmutterkorn ent- 
halten. Demselben wird ausserdem nachgerühmt. 
dass es länger haltbar sei und dass die daraus 
dargestellten Präparate ‚eine»grössere Gleichmäs- 
sigkeit besitzen. 

b) Hymenomyeeten-Toxikologie.  Kaffeecly- 
stiere bei Pilzvergiftung,, von Dr.» Humbert, 
In.'einer an Pilzvergiftung (Species unbestimmt) 
erkrankten Familie von 4 Personen  genasen 
2: Kinder‘ rasch. nach: starkem Erbrechen ; der 
Vater, ' weleher an’Stupor, Coma, ;tetanischen 
Convulsionen, Anästhesie litt, nach. wiederholter 
Anwendung von 'Kaffeeclystieren , die ‚Verf. we- 
gen vorhandener .Aphagie ‚appliciren „liess; die 
an ‘ausserordentlicher -Exaltation (Manie, bestän- 
diges Schwatzen) leidende Mutter. allmählig, ‚ohne 
dass die Kaffeeklystiere und die ‚übrigen: in. An- 
wendung gezogenen Mittel (Aether, ‚Aqua ‚Lauro- 
cerasi): auf die Heilung Einfluss. hatten. 


2. Algae. 


Fueus San L. Pharmakologie,» Proß, 
L.: V. Duchesne-Dupari rühmet in. einer; :Bro- 
chüre. (Du fueus, vesiculosus  |ehene,, marine, 

14 


105 


laitue marine], de ses proprietes fondantes et 
de son emploi"contreulabösite -öt ses diffErentes 
complications. 2. ed. Paris, Bailliere 1863) den 
Bläsentang’ als ’ein® iaurenkds" 'unschädliches' und 
nur selten im Stiche lassendes Mittöl gegen‘ ‘über- 
‚nässige Pettanhäüfung. "Verf!" beobachtete Ge- 
'wichtsxbnahme bis" zu 30° Pid; ‚nach 'einer\ meh- 
\rere- Monate ‚lang fortgesetzten Cur, die‘ keine 
besondere” 'Diätbesehränkung‘ derttördch "uiid mit 
'keinerlei Störtingen 'des Wohlbefindens verbunden 
ist. "Vielmehr steigert" das’ Mittel den’ Appetit 
und stärkt die Verdauung, wirkt beruhigend 
und bedingt nach einigen Wochen reichlichr, Ab- 
sonderung eines manchmal mit einer Fetthaut 
überzogenen Urins’ und” fettige ‘Schweisse nach 
deren Auftreten oder auch ohne dasselbe beginnt 
die Abmagerung, -idie sim einzelnen Fällen par- 
tiell, meist universal ist. Verf. bedient sich zur 
-Cur eineshydroalkoholischen Extraets‘in Pillenform 
‚und: lässt: von’ Pillen „deren“ jede ‘0,20 «Gmm. 
enthält ‚‘ mit Weiner‘ beginnend» und täglich"um 
-eine ‘steigend, ‘bis zu) 20 pro die =’ 4,Gmm. 
‚Extract nehmen; Ein’Decoct"aus .10—20 Gmm. 
auf 1: Litre' Wasser ertragen ‘die 'Patienten des 
widrigen Geschmacks wegen: meistens nicht: <Maäh 
benutzt" zu ’den‘ pharmaceutischen‘»Präpäraten 
weder die‘ Stengel’) nochzujunge vundi'zu valte 
Blätter‘ von" Fucus'vesiculosus’»und » "hütet« sich 
vor Verwechslung‘ mit Zostera marina,:' Fucus 
nodosa' u. ar gegen Fettsucht nichts’! nützenden 
Algen.‘ Verf. ‚hält den“ an der«Französischen 
Westküste im September gesammelten vund 'im 
Schatten getrockneten Blasentang für den! besten 
und ein in: "ihm enthaltenes tiechendes Q@el für 
das ang ee ’ O8 f 


"BlOrchideae  milomenın) 


vnVanıla ‚planifolia - Käeri L »Eodikölbgie. 
Prof.Sehroff‘ (Sitzung, der'kirks:Ges. di) Aerzte 
zw Wien ,vom>»3. July län’ Wien. allg>"medi 
Ztgi27) glaubt; (dass die 1.0’ Ardüurchsin:Wien 
mehrfach beobachteten: Vergiftungen durch! Va: 
nille-Eis ‚als deren ‚Hauptsymptome Erbrechen 
und Schmerzen’ im . Epigastrium' hervortreten in 
der Behandlung "der Vanille-Schoten ‘von Seiten 
der Pflanzer'in ‚Mexico "und!®. Am, begründet 
seien. ' Um. die Schoten‘ geschmeidig‘ und‘ weich 
zu erhalten,‘ werden dieselben mit verschiedenen 
Oelen, u. A." auch mit Acajouöl 'bestrichen. Das 
von ‘den reinen‘ Kernen von 'Anacardium'ocei- 
dentale abstammende‘.Oel'ist: sehr‘ fein; wird 
jedoch der Samen nicht mit gehöriger Vorsicht 
eröffnet, so kann der in den Lücken des Samen- 
gehäuses enthaltene«bekännte ätzende Balsam, 
das Cardol, den Kern verunreinigen und das 
daraus ‚gepreskte, zum Bestreichen sderVanille- 
Schoten ‘gebrauchte Oel schädlich machen. Viel 


weniger wahrscheinlich ‘ist 'es,‘ dass die Giftig- 
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keit durch: »eigenthümliche ‘prismatische , "im Pa- 
\renchyme' der.)Vanille-Schoten vorhandene "Kry- 
stalle, die «den‘in'\der Meerzwiebel aufgefündenen 
leichtes nd nach Pariser Angaben'{brennen'und 
Blasenbildung*bei‘ Einteibung einer’ Lösung) ‘der- 
‚selben in'die’Haut‘'veranlassen sollen, werahlasst 
werde.’ Danach’»sollten > die‘ Nöxischend ‚Eigen- 
‚schafien. aus“ der" zufälligen» Anwesenheit "einer 
'grössern ıMenge'soleher'" Krystalle ('resultiren. 
Schroff hält‘ letztere „die übrigens'imit den’ an 
‘der’ Oberfläche 'guter Vanille-Schoten befindlichen 
bekännten Kryställen 'nicht!'zu> verwechseln ‘sind, 
für oxalsauren 'Kalk ,. dervim’oktaedrischen'For- 
men auch “in der: Epidermis - der" S$chöten’ "sich 
findet: »ı(Es'wird darauf'ozu achten sein ‚”'ob 
nicht» auch nach''dem. 'Genusse 'anderer- Arten 
Eis ähnliche‘: „Vergifiungserscheinungen“’ resul- 
tiren und ob'nicht die’ ganze Eisvergiftungvrals 
(Gastritis Yacuta viex‘ sana frigidorum  'anzu- 
u ist, weinen are mnk ea 


. “ 
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BR aan En: Aröidene. 
| Is» 189 tg usa 
Oi J Ivera ‚uoh e Bergen durch 
dei ‚Wurzel von‘ Kar Caladium (?) von Dr, 
E.Chairouw (E’Union med: 1862.'"Nro. 149) 
Der’ Genuss’ einesöRadieschen ; "welches "mit''der 
Wurzel »einer 'in'Frankreich häufig) angepflanzten 
und 'Caladium genannten Aroidee”gerieben "war, 
brachte .bei’ieinem 44jähr.'Manne heftige‘ Ent- 
zündang des Mundes und’Sehlundes hervor.‘ 'Das 
auffallendste Symptom ‚war der‘ Verlust "der 
Sprache 'die''in 'besehränktem "Masse 136"! St! 
später, vollständig erst nach ’8—# Tagen ’wie- 
derkehrte 5 vielleicht im Züsammenhange mit 
einem tiveknenjl quälenden‘, bei’ jedem Artiew 
lationsversuche dräcetbäkendelr Husten und einer 
dureh‘'die‘'Untersuchung 'constatirten. schinerzhaf-: 
ten bedeutenden‘ Anschwellung “der'"Epiglottis 
stehend. Ausserdem waren Schmerzen im Mund, 
Hals und Herzgruben vorhanden, die Mundhöhle 
gleichmässig geröthet, P. 72, Resp. frequent, 
Abdomen aufgetrieben, ‚schmerzh ft. Erbrechen 
und Diarrhoe fehlten. — Die Wurzel von Ca- 
ladium soll eben dasselbe Symptom des Stumm- 
seins 'hervorbringen und’ von Französischen Gärt- 
nern‘'deshalb‘ nicht selten. "benutzt "werden, "'um 
ihren 'Cameraden einen Schabernack zu’ spielen. 
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‘5. Melanthacene. 

keiten ui "Ad ner Verariann offiei- 
al Schlchtdl.‘ Pharmakologie und -Toxiko- 
logie. Prof. Schroff (Sitzung ‘derGes. ’d. Aerzte 
zwWien‘wom‘‘b5/‘ Mai, in» Wien.’ alle: 'med. 
Ztg. 1863: 20) fand idie"gepulverte' Wurzel von 
Veratrum viride' mikroskopisch (nicht "wesentlich 
von dem officinellen Pulver von V. album ver- 
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schieden; nur ist ;die Farbe..des .erstern.isetwas 
dunkler. ;grau; Die Behauptung det / Amerikaner, 
die,.grüne, Nieswurz)'unterscheide ‚sieh- von +.der 

weissen „darin.,;| dass, erstere ‚nicht purgire ‚»:son- 
dern sogar. stullverhaltend-wirke, istinach Sehruff 
irrig, da,..auch, V..album zwar ‚constant‘; eme- 
tisch, aber nicht \ eo nehm, Arabische wirkt, unter 


hemmt... Auch .; en täkmnben Aa 
gaben. über. die neryösen Symptome.der Wirkung 
von..V. viride,nach. ‚Schroff’s: Experimenten mit 
alkoholischem- Extracte,. das; er. aus» der Wurzel 
ganz .der. Vorschrift ..der..; Amer. «Pharmakopoe 
gemäss. darstellen liess, ‘eine Berichtigung: 8: 
konnte durchaus,nicht: ‚constatiren, dass V..vi- 
ride vorherrschend Reflexlähmung herwpsihfs; wie 
es nach seinen früheren, Versuchen. . das Rhizom 
von V. album.thut, während. die Wurzel, stets 
tonische und klonische Krämpfe: bewirkt. ‚Ferner 
unterscheidet..sich., das Amerikanische Veratrum 
nicht. durch, seinen Gehalt. von. Zucker. von: dem, 
ebenfalls. zuckerhaltigen., ‚Europäischen... Quan- 
titativ ‚wirkt. mach, Ss; Experimenten V. ‚viride, 
sowohl. das,Pulver, als: das ‚alkoholische, Extraet; 


schwächer :als.die ‚entsprechenden. Prüparäte von 


V.. ‚album ;.. Kaninchen. sterben. ;nach...,2 : Gmm; 
Pulver. des.letzteren, dagegen kaum.nach‘ 4 Gmmi 
des ersteren... Ebenso.‘ verhält es sich: mit, deia 
Veratrin der ‚beiden Species ; während ..1/,..Gran 
vom Veratrin. der. weissen. Niesswurz,' zur. Dödt- 
ung, eines, Kaninchen 'hinreicht.,. genügen! kaum 
2; Gran. Y eratrin,,von: V. zirhder 

tor Hinsichtlich des ‚Veratrum. ‚offieinale. stellte 
Schroff fest,..dass- in.den Samen kein flüchtiges 
Princip existirt, „dass. die. Samenkapseln .nicht 
weniger ..wirksames.Prineip., ‚enthalten, als ‚die 
Samen. .selbst ..und.: dass .das. V-eratrin.: vom‘ V. 
offieinale in seiner: ‚Wirkung; dem..des'V. album 
auantitakig gleichkommt,. F uiw gt | 
it 9: Ybımı 
bi 


je7 si 6. Synanthereae, 


alu . Arlepaigin. Annalen, In; Dr Aus a 
ütherisches.. Wermuth.:,.:Oel „vom. Will... Smith 
(Lancot« 1862. ‚Deb. „6% Bei. einem. ‚Erwach- 
senen ‚brachte 4/a,U; -in..wenigen Minuten... die 
Erscheinungen... scharf‘; narkotischer. Vergiftung 
(Anästhesie, Convulsionen,.. Trismus,; «Schaum 
wor; dem, Munde,,., Brechneigung))- hervor; nach 
der ‚Genesung; in, 48; St wusste: Pat. Nichts von 
deanı Vaneiallenen,. 
mbaber Abraikıu vel Aetıyilkohol, 
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| Er nu .Seraphularinene, 


er 


Wilson, (Maryland), empfiehlt; . rn ‚der 
getrockneten, ‚Blätter ‚vom, Verbascum. ‚Thapsus 
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alsıhöchst/heilsam beiv Husten“ und "chronischer 
Bronehitis..’Dri Gardner rühmt eine aus’ den 
Summitates ‚Verbasci bereitete Tintur 'als nächst 
dem  Opiumisund ‚Morphinsalzen zuverlässigstes 
Hypnotieum,, + dasv in’ Gaben von »1=-=11/y Dr. 
ruhigen’ Sehlat: ohne ‘jede üble'Nachwirkung her- 
beiführe! und: bei »chronischer ‘und 'a@uter 'Bron- 
ehitis, sowie, bei Asthma ‚'sedätiv' wirke 1aRE 
cet, 1862. Dees6). | 


° 


8. Solaneae: ne 
«a)o Atropa:ı Belladonnan L.© und: Atropin, 
Pharmakologie: und Toxikologie ‘von ‘Dr! This 
mas «Hayden (Dubl. quart. jourmAug. pr’ 51), 
Dr: Alex... Fleming. (Edinb.: med. Journ? Märeh 
Pr 777). Hayden. gibt bei‘ Gelegenheit der Mit- 
theilung einer an einem 7 jähr. Knaben beobach- 
teten Vergiftung mit Belladonnabeeren, welche 
sich an den im.Bericht «füe.21861 enthaltenen 
Fall von Evans durch das Wiederauftreten der 
Delirien nach: beendigtem Coma‘ anreiht‘) "eine 
auf Experimente anıdem'Schwimmhaut) des Fro* 
sches  gestützte«Berichtigung- der Theorie von 
Wharton: Jones; \dass'Belladonna dureh! direeten 
Reiz! der vasomötorischen‘ Nerven 'Gefässcontrae* 
tion veranlasse.. Nach A. : findet letztere bei 
direeter: Applieatiom: von! -Belladonna nicht 'statt, 
weun «die Integumenteiihöher>oben‘ durch Zirkel- 
sehnitt!: getrennt» undı die sensiblen’ Nerven des 
Fusses« durchsehnitten: werden, wohl aber; wenn 
man, diese: unverletzt‘ lässt.‘ Hiernach’ erscheint 
die; Gefässverengerung als“ eine Me DE 0 
nieht als durch direeten Reiz verursacht. 
Fleming: fand)» dass eine Lösung von 1-@ran 
Atropin in\\10/Dr.' Lösungsmittel’ (ohne'Spiritus), 
in» die: Haut‘ eingerieben;‘'weder Sensibilität noch 
Contractilität«noch' Hautfärbung irgendwie ver- 
ändert. ' Ausı verschiedenen. Versuchen an Wür- 
mern und den «dünnen 'Gedärmen’von Kaninchen 
hält er: sichrzu dem Schlusse‘ berechtigt ‚' dass 
‚Atropin« nichti local lähmt‘, "vielmehr ‘die Cön- 
rg der: Applicatiönsorgane "beschleunigt. 
Eine Lösung‘ vom‘ 3r@Gr. im 10 Dr. auf'das 
mösbhlinbei. Auge gebracht, reducirt die is-bis 
zu einer Linie und bringt' vollständige,."F bis 
4: Tage: anhaltende Blindheit" hervor Das atro- 
pinisirte Auge erträgb die Sonnenstrahlen besser 
als'dasvändere, '"Wendet man’ die’ Lösung sorg: 
fältigonur an-der>Aussenseite' des’ Auges ‘an, ’sö 
dilatirb«sich: die) äussere’ Seite" der Trisı eini&e 
Zeit. vor. der ‚innern. Selbst die völlig dureh 
Atropieblindiogemachten Augen’ können durch 
ein! Deleskop ‘oder Mikroskop gut: 'selien ‚wenn 
die! Instrumente richtig“ ‚eingestellt. sindanb lm) 
ib) . NicötiananıTabacum LE.’ Toxikologie. 
1): Drei Fällesvonv Tabaksamaurose, von Dr. 
Jiir@. x Wordsiwortks (ILancet ,. 1863." Julv" 25): 
Verf.: bestätigt ‚die Existenz!’der’'von Hackenzie 
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aufgestellten Amaurosis' of the. smokers; ‘doch 
theilt er von vielen Fällen 'von' Amaurosis in 
seiner Praxis, welche: er auf Tabakrauchen 'zu- 
rückführte, nur drei als characteristisch 'mit.‘'In 
diesen handelte. es sich um weisse Atrophie ‘der 
Nn, optiei, die.durch den Augenspiegel verificirt 
wurde. Der consumirte Tabak betrug in einem 
Falle 1—1'!/, Pfund in. der Woche, mehrere 
Jahre hindurch; in einem andern‘ !/, Unze täg- 
lich, 9 Monate lang geraucht. 

2) Vergiftung durch äussere Application 
von Tabak. Martin. (L’Union’ med. 29) theilte 
in der Societ€ med. prat. de Paris einen Fall 
yon Intoxication durch den Gebrauch wollener, 
mit einem leichten Tabaksinfus um (30 Gmm. auf 
1 Liter Wasser) getränkter Binden mit, die sich 
durch Schwindel, Erbrechen ‚. Durchfall,  Blässe 
des Gesichts und ‚grosse "Angst characterisirte, 


9. Loganiacea®e. 


Amerikanisches‘ Pfeilgift: in toxikologischer 
und therapeutischer Beziehung, von 'Ercole Mo- 
roni und Dr. Felice Dell’ Acqua (Annali univ. 
di Medicina, 1863.. Sept-—Deb.), sowie von 
Dr. R. Richter (Ztschr. f. rat. Med. dritte Reihe 
Bd. XVII. p. 76): 

Moroni und Dell’ Acqua haben eine grosse 
Anzahl von Versuchen mit Amerikanischen Pfeil- 
giften angestellt, deren umfassender Mittheilung 
eine. naturhistorische Darstellung: vorausgeschickt 
ist, in. welcher sie sich für: die gemischte vege- 
tabilische und animalische::Natur' der Amer. 
Pfeilgifte ‚aussprechen. «Begründet wird diese 
Annahme ‚hauptsächlich durch die Mittheilung 
eines; Botokuden. ‚an. einen’. der‘ Verfl:, wonach 
bei. diesem -Vülkerstamme:. das »Hauptingrediens 
der in.‚Masse secernirte Saft!»von:'Kröten sei, 
welche. nach 'vorgängiger Abwaschung und Kitzeln 
der ‚Unterfläche mit Blättern: von :Datura' arbo- 
rea in. Thongefässen. ‚dem Feuer »exponirt ; wer- 
den; .der Saft: werde:»mit' grossen: Quantitäten 
der. Wurzeltinde. von Paullinia / pinnata (Timbo 
genannt; dem Hauptbestandtheile: des 'Giftes’.der 
Neger, Fetisch, zu: dem aber noch. Leuchtkäfer, 
Schlangenköpfe, Tabaksschmergel und bisweilen 
Strammonium. gesetzt: werden) ‘zur: Extractcon- 
sistenz  eingekocht...- (Ueber: die vegetabilische 
oder. gemischte Natur ‚der ‚Pfeilgifte im: ‚Allge- 
meinen zu..discutiren,  ist-zwecklos‘,: da‘es un- 
zweifelhaft‘ feststeht,,; dass-in'verschiedenen 'Ge- 
genden -die Bereitungsweisen abweichen. Sicher 
ist, ‚das. egtl.! Curare, das  Pfeilgifti'der: -Otto- 
maken, rein vegetabilisch;; die nordbrasilianischen 
Gifte, dasi,Urarii-iiva,.'manchmial «gemischter Na- 
tur,,,\ vielleicht auch..das. Ticunas.n Es Ääst leicht 
möglich, dass selbst bei den seinzelnen: Stäramen 
die. nur. traditionell fortgepflanzte Bereitungsweise 
sich. ändert ,. und.-darin ‚sind! wohl 'z. Bi die Wi: 
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dersprüche ‘von Waterton und Schomburgk über 
das Maeusi-Urari .begründet. ‘Zu bedauern‘ ist; 
dass (der einem besonderen Pfeilgifte Lukotiiäienäb 
Name. Curare mit Zähigkeit‘ als Bezeichnung für 
Amerikanisches Pfeilgift im Allgemeinen statt 
des richtigeren Uräri festgehalten wird. Ref.) 
Die Pfeilgifte, mit welchen M.'und D. experi- 
mentirten, stammten "von dem Lombardischen 
Geographen' -Oseulati und waren  theils: direet 
erhalten, theils aus ‘der: ethnögraphischen Samm- 
lung der Grafen Turati entnommen. 'Sie werden 
als Pfeilgifte der Tieunas, Yaguas und Orecko- 
nes bezeichnet ‚und die der letzter beiden nach 
der Bezugsquelle als Yaguas Oseulati und Ya- 
guas Turati, Oreckones Ose. und Oreck. Turati 
unterschieden. Alle waren in Gefässen von 
feinstem Thon, die mit Blättern verschlos- 
sen waren, nach Europa gekommen. In den 
physikalischen Eigenschaften wich nur das Ti- 
cunas einigermassen ab, indem es, seit’ 1849 
in feuchtem Raume bewahrt, Wasser angezogen 
hatte; durch 24st. Aussetzen der Sonne liess 
es sich in eine feste glänzend schwarze Masse 
verwandeln, die abgekratzt durchscheinende violett 
rothe Plättchen, ähnlich dem Eiseneitrat, dar- 
stellte; auch übertraf es die andern’ an Bitter- 
keit. Die Ergebnisse der Untersuchung, so weit 
sie neu sind oder schwebende Streitfragen be- 
treffen, lassen sich, unter Uebergehung der Hy- 
pothese, folgendermassen zusammenfassen: 1) 
Auf Pflanzen üben die Pfeilgifte keinen deleteren 
Einfluss aus. 2) Die Wirkung auf Thiere- ist 
nach den’ Thierklassen, den Applicationsorganen 
und nach der Art des Giftes verschieden. 3) Ti- 
eunas ‚'Öreckones Osceulati und -Yaguas Osculati 
sind in ihrer Wirkung quantitativ gleich und 
tödten bei subeutaner Application in ‘der Dosis 
von 15 Milligmm.' Hünde, ‘während I Centigmm, 
ertragen wird. Oreckones 'Turati und’ Yazuas 
Turati sind dreimal schwächer; Hunde ertragen 
3 Cgmm. indifferent, erholen sich nach 4 und 
sterben erst. nach»& "Centigramm.” 4) Die erst- 
genannten Gifte tödten Pferde bei subeutaner 
Applicätion von 160 "Centigmm.; "weniger als 
40°‘ Cgmm. bedingen keine nennenswerthen Er- 
scheinungen; Galkh zwischen 40 -und 150 Cgmm. 
führen met oder minder heftige Vergiftung her- 
bei. :5) Aus‘ den für’ Pferde und Hunde ge- 
fundenen Dosis dolerabilis und letalis' ergibt sich 
unter Berüchsichtisung 'des’Gewichtes, dass letz- 
teres" mit der Dosis nicht in geradem Verhält- 
nisse steht, indem die Pferde‘ 150 mal mehr 
Pfeilgift 'ertrugen‘ und nur'ca. 50 mal schwerer 
als Hunde waren. 6) In das Blut. direet ge- 
bracht genügen 3 Decigrammen, um ein Pferd 
zu tödten. 7)»DieApplication’vom Magen aus 
erfordert bei Säugethieren weit grössere Dosen 
als’ die’ subeutane Anwendung, “ bei "Vögeln, 
Amphibien und 'Fröschen genügt dieselbe’ Gabe. 
Die Ursache‘ für die relative Unwirksamkeit’ des 


SIDOIONIZOT OA ZIEONT BUBEMANNEI sau X 


Giftes’ im Magen’ der Säugethiere ist' weder der 
Magensäft, noch das Pepsin,' noch der Speichel, 
noch’ die Galle, "noch der Succus’ 'päncreatieus 
und $.entericus, aueh nicht Lähmung’ ‘der Ma- 
. gennerven‘, ‘wie das Eintreten des’ Erbrechens 
saurer ' Massen''beweist. Die Wirkung tritt 'so- 
wohl’ bei leerem als bei gefülltem Zustande des 
Magens’ ein; 200° Centigmm. ' genügen’ bei lee- 
rem,''250 bei gefülltem' Magen, um einen Hund 
zu"tödten. Die Administration sehr kleiner 'Ga- 
ben, allmählig selbst bis’'zu’ einer die Dosis: le- 
talis‘ dreifach‘ übertreffenden Gesammtgabe ge- 
steigert, bleibt ohne Wirkung (rasche Elimina- 
tion). 8) Das Gift wird schnell’ und leicht von 


der Schleimhaut des Rectum und der‘ Vagina, 


weniger schnell von’ der der Blase‘ und der 
Bindehaut resorbirt und: wirkt äusserst rasch und 
in kleiner Dosis tödtlich von ‘der Mucosa der 
Luftwege und dem Peritoneum aus. Auch die 
unverletzte Haut der Säugethiere ist für dasselbe 
‚permeabel, ebenso die Froschhaut in feuchtem 
oder trocknem Zustande, vielmehr jedoch in er- 
sterem. Auch vom Hahnenkamme’ aus findet 
Resorption statt. 9) Weder die Antidote der 
Wilden, Kochsalz’ und Zucker, noch .das von 
Vella vorgeschlagene Strychnin können als wirk- 
liche Gegengifte bezeichnet werden, wie auch 
das Amerikanische Pfeilgift gegen Strychninver- 
giftung nutzlos ist. Dasselbe gilt vom Kaffee 
und’ vom’ Aderlass, und auch im Bezug auf die 
künstliche Respiration ist eine 2— 3 St. lang 
fortgesetzte Anwendung nicht im Stande, mit 
letalen ‚Dosen vergiftete Thiere zu retten. Etwas 
mehr ist''von der Anwendung des Ammoniak 
und von der des Alkohol zu hoffen, indem durch 
ersteres von 7 mit letaler Dosis vergifteten Hun- 
den- 2,’ durch letztere’ von 4 einer gerettet‘ wur- 
den. ' 10) Die Anwendung‘ des Urari"gegen Te- 
tanus traumaticus” bei’'Menschen, ‘von Hanee, 
Gintrac,: Tollin; Chassaignae,' Vella, Sayre, 
Paravicini, Monti, Anesta und Schuh an 16 In- 
dividuen''"'versucht; ergibt. 6 - Heilungen ’ und 
10: Todesfälle. Da in der Regel nur 200/, der 
Tetanischen (im Ospedale 'maggiore ‘von’ 1850 
bis 1860 unter 21 Erkrankten 4) 'genesen, 'so 
‚spricht dies'für ‘Versuche mit Urari' beim Starr- 
krampf. Gegen’Hydrophobie scheint 'Urari völlig 
unwirksam zu sein, da in keinem der von Gualla 
damit behandelten‘ Fällen (4) Genesung erfolgte. 
„u Richter’s interessante Versuche, schon'in der 
ersten’Hälfte) des Jahres 1862 im Meissner’schen 
Institute zu ‘Göttingen an’ Hunden, Katzen, Ka- 
ninehen und Fröschen mit einem'‘Pfeilgifte, das 
keinem der bisher versuchten‘ an Wirksamkeit 
nachstand‘, unternommen‘ ‘haben. unsere Kennt- 
nissse'' über! die’ Wirkung’ des''Urari, namentlich 
über ' dessen 'antidotarische Beziehungen’ zum 
Strychnin'wesentlieh erweitert. Die von 'Wundt 
und Schelske''beir vergifteten' Fröschen beobach- 
tete: Vermehrung der''Herzcontraetionen und'an- 
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fängliche' Steigerung der ‚Reflexthätigkeit” ver- 
mochte Verf. nicht zu 'constatiren, fand vielmehr 
immer eine, in’ mehreren Fällen stetig’ fortschrei- 
tende Abnahme beider. ‘ Frösche sah Verf. selbst 
nach vollständiger Lähmung rasch sich wieder 
erholen, während: er bei‘ Säugethieren’ Dosen, 
welche‘ überhaupt‘ eine Wirkung’ herbeiführen, 
in ‘Folge’ der’ Lähmung der Respirationsmuskeln, 
fast stets''zum Tode führen sah. "Wie ‘Morowi 
und Dell’ Acgqua constatirte er, dass dem sub- 
eutan applieirten Urarieine eumulative Wirkung‘ 
nicht zukommt, will’ dies ‘aber’ nicht der raschen 
Elimination , 'sondern’"der Zerstörung des 'Giftes 
im Organismus‘ zuschreiben ; für welche 'An- 
schauung er einen Anhaltspunkt in dem neuen 
Factum- findet,  dass’'ein organisirter Luftstrom 
die gelbbraune wässerige Lösung des Pfeilgiftes 
entfärbt und: völlig unwirksam ‘macht. ' Dieser 
Destruction ‘des Giftes im Organismus ist es 
nach Richter auch "zuzuschreiben, wenn unter 
der Anwendung künstlicher Respiration mit Urari 
vergiftete Thiere sich erholen, welche schon in 
einem dem wirklichen. Tode‘ ähnlichen Zustande 
sich befinden, so zwar, dass sie absolut für 
keinen Reiz mehr 'empfänglich ist, das Auge 
durch massenhaftes Abstossen’ des Epithels der 
Cornea trübe und glanzlos erscheint, die Pupille 
in mittlerer Weite‘ starr ‘und unbeweglich ist, 
ja die Wunden’ einen ausgesprochenen Fäulniss- 
geruch zeigen. ' Bei Thieren, welche man von 
einer Vene aus mit letalen Dosen Strychnin ver- 
giftet hat,’ wonach''nicht, wie bei subeutaner 
innerlicher Anwendung, Tetanus, sondern äusserst 
heftiger, ununterbrochener Krampf und' sofor- 
tiges Aufhören .der Respiration erfolgt, gelingt 
es zwar auch, durch künstliche Respiration — 
die » bei‘. der, gewöhnlichen Strychninvergiftung 
wegen ‚der brettartigen  Steifigkeit‘der Respira- 
tionsmuskeln nicht anwendbar ist —" das Leben 
einige Zeit zw‘ fristen,'» Nachdem ‘die so behan- 
delten 'Thiere' aber eine’ Zeit’ lang Erscheinungen 
tonischen Krampfes''dargeboten, verfallen sie in 
einen Zustand der 'Erschlaffung, der dem‘ Tode 
Platz: macht.“ Der Tod: durch’ Strychninvergift- 
ung'ist Folge der “durch  krampfhafte  Contrac- 
tionen der Arterienmusculatur' bedingten Stäuung, 
die’'sich aus den’ Seetionsresultaten ‘deutlich - er- 
gibt"und von. deren Vorhandensein sich Verf. an 
Froschschwimmhaut: ‘und 'Fledermausflügel zu 
überzeugen Gelegenheit hatte. '"Strychnin 'und 
Urari sind 'keine' wirklichen ' Antidote.' » Wendet 
man beide Gifte zugleich an, so kommt Strych- 
nin’stets’ zuerst zur Wirkung, und ist ‘dabei die 
Dosis''Curare' klein, "so tritt "von ihrer Action 
nichts zu‘ Tage. "Wird Urari ° in grosser Dosis 
bei Strychnismus' angewandt,. so lähmt''es' aller- 
dings, ''aber' entweder‘ tödtet."es’ selbst oder es 
tritt«nach 'dem’’ Aufhörem' der’ Urariwirkung -"die 
des’ Stryehnins ‘in ungeschwächter Weise wieder 
auf. Selbst‘ wenn‘''man | bei -Strychninvergiftung 
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kleine ‚Dosen ‚Urari: allmählich . direet-ins die, Ve- 
nen,. bringt, "gelingt. ‚es. nieht die krampfhafte 
Contraetion. der Axterienmuseulatun zu. ‚beseitigen 
und. das. .Versuchsthier‘| zu-» retten... Wenn ‚nun 
auch: nach.  Richter's Versuchen weder die, künst- 
liche Respiration .noch\.das, Urari,. für, sich bei 
Behandlung, des Strychnintetanus. in-Frage: kom- 
men können; so ‚ist «doch nach; weiteren. Expe- 
rimenten.. die ‚combinirte »Anwendung ‘beider 
ein, .„soweit.', sich, «dies; ;-aus ı Thierversuchen 
schliessen lässt, geeignetes: Mittel, die Strychnin- 
vergiftung. ‘zu. beseitigen; es. bedarf. dazu indess 
grosser , vollkommen: lähmender: und die. Sensi- 
bilität. .aufhebender Dosen: von: : Pfeilgift und 
Ausdauer.bei Anwendung.'der künstlichen Respi- 
ration, ‚die in, einem: Versuche |sogar 14 Stunden 
lang. fortgesetzt. unterhalten: wurde... ‚Richter hat 
einen ‘besonderen ;sinnreichen Respirationsapparat 
eonstruirt,, ‚dessen; Construction) zw. erörtern, nicht 
in:das ‚Bereich ‚unseres: Referats fällt. 


20. Rubiaceae. 

a) »Galium. .Pharmakolegies von.‘ Timbal- 
Lagrave (Ann... de. Therapi. p:.1863:.8. 177). 
Nach, Ttmbal-Lagrave besitzen! die verschiedenen 
Species; 'der-@attung:Galium- nicht 'die-nämlichen 
Medicinalkräfte! und: muss Galium:- palustre,. den 
übrigen, vorgezogen... werden;»‘!In ‚der Zeit, .;der 
Knospen: ist es: wirksamer als zur ‚Blüthezeit, 
(Vor. einigen, Jahren ist von,;Miergues ‚undıspä- 
ter... von Durand. und: | Valpieres.:de. Pradines 
Galium; Mollugo.L. und.G@.. zigidum Väll.inals 
Antiepileptieum gerühmt-worden.)ı" 

b). Cinchona; und: Chinin, Pharmakologie 
von 'Alfred Josien. (De la: fievre puerperale „et 
de son traitement. par le Sulfute: de: Quinine; 
These. ‚Strasb. 1863)... Verf. theilt ‚die -als..sehr 
erfolgreich ‚gerühmte Behandlungsweise:.des:Puer- 
peralfiebers: von «Prof. .Stoltz in’ Strassburg, ..mit. 
Dieselbe; besteht, im Wesentlichen. in .der,.Dar- 
reichung: 'von!;schwefelsaurem «Chinin. 'in \Pulver- 
form; von.'welchem L!Deeigramm anfangs; stünd- 
lieb; «wennnaelu E— 2 Tagen: Besserung eintritt, 
‚alle: 2: St; undi,wenn: die, Besserung/ anlält, ‚alle 
3: St; bis: zum :Momente;i wo: ein. Rückfall’-nicht 
melir. zu . besorgen.,;gegeben; wird... Gleichzeitig 
wird.ein!Vesicator auf'das Abdomen gelegt: und 
in. Eiterung: erhalten...’ Bei, dieser. Methode. ‚sind 
wesentlich. die. Erscheinungen... des  Chininrau- 
sches, mit: dessen: Eintreten» Pulsfrequenz ‚und 
Fieberhitze, sowie die Schmerzhaftigkeit des Unter- 
leibs/ abnehmen ‚und das Allgemeinbefinden sich 
bessert... «Zeigt! sieh derı: Cinchonismus: im.zu 
schwachem:: Grade ‚so. muss. man. die! Dosis er- 
'höhen; 21/,:Gmm.;pro‘die, reichen übrigens. stets 
aus. ‚Vertragen | die, Kranken / das, Medieament 
nieht, ‚so: gelingenisinider. Regel einige,Tropfen 
Joaudanum ,. um. die. Toleranz. des Organismus 
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zu, bewirken. Hartnäckiges,, durch Sodawasser 
oder, Eis nicht: zu: ställendes. Erbrechen. erfordert 
die, Anwendung, des Mittels. in Lavements.' zu 
0,5/ Gmm,.‚3——4mal täglich. -.Diarchoen be- 
kämpft. man „mit. Opium. „Die. ‚Stoltz’sche .Me- 
thode ‚erfordert.;fortwährende Ueberwachung, .des 
Kranken ‚...weil,..man ‚einerseits .die,.Folgen ' zu 
starken‘ Cinchonismus ,. andrerseits Rückfälle- bei 
zu. schwachem.. ‚Cinchonismus zu. fürchten’ hat. 
c).Cephaälis Ipecacuanha Wild. Ribprıgs 
kodynamik. der. Brechwurzei, 'von. '@,: ‚Pecholier 
(Becherches experimentales, sur‘ l’action. physio- 
logique de Ulpecacuanha; ‚Paris: und Montpel- 
lier, 1862. Extr, dw Montpell, med,.1862. Nov. 
Deb.). ‚Verf. hat eine, Reihe von, Versuchen an 
Kaninchen ‚und: Fröschen, mit, Rad. Ipecaeuanhae 
und Emetin angestellt und gefunden,. dass.'beide 
nur quantitativ. different: wirken... Ein ätherisches 
Extraet,,.der Brechwurzel,..welches (die riechende 
Materie: - derselben, ‚aber. kein, Emetin:. enthält, 
blieb ‚wirkungslos, ‚Die Action der, Ipecacuanha 
zeigte sich\,auch‘, obschon' ‚langsamer ,. vom Rec- 
tum. (aus; ebenso .'.wenig entblieb'.die Wirkung 
eines .Emetinsalzes ‚bei. Applieation auf. die-Haut; 
In ‚Bezug ‘auf; die Cireulation. nahm: Pecholier 
bei Kaninchen..nach, sehr ‚kurzer ‚Zeit (1-—-3 Min.) 
anhaltender Aufregung, eine. ‚rasche ..-und’ ener: 
gische Abnahme, der Herzschläge wahr,.die sich 
im: Allgemeinen. proportional vu Gabe;; verhielt 
und ;bei ‚Dosen ‚von .,5,.Mgm. bis.'5,'Cgm., Iimetin 
und; von 20. bis-80 Comm. Ipecacuanha.Schwank: 
ungen. von, minus 40 bis, minus, 104 zeigte; bei 
nicht: letalen. Gaben. kehrte ‚der. normale’ Zustand 
in Y/a—1 St.ı,zurück... ‚Mit der, Frequenz nahm 
auch, Kraft, und‘. Energie,.ides’Herzschlags ab; 
auch tratUnregelmässigkeit| und: Ungleichmässig- 
keit, desselben.ein. ‘Dass, die, Wirkung. des: Eme- 
tins auf..das, Herz. ‚eine.direete ’ sei;! erschliesst 
Verf. aus...Versuchen |/anj. Froschherzen, deren 
Gontraction ‚durch .12. Tropfen einer Lösungx salz- 
sauren ‚Jmetins: in..10,,Mim, um«30 Schläge, ver- 
ringert. und! in; 33, Min. .ganzı.'gehemmt..-wurde. 
Die Zahl der.Respirationen: fand V-erf.-stetS' wer- 
wiindert. und. zwar. proportional der Dose, -umı-90 
bis 140...,Die! Lungen; waren: bein; der) Section 
stets im anämischem «Zustande „welchen. Verf. 
auf; Reehnung;'des. trägen. Athmens- und der.Ent- 
zündung.- im. Tractus „stellt. « „Hinsichtlich: der 
Körperwärme. ‚will ı Verf, eine, Abnahme, von 
meistens. .1° (im, Maximum« +27)" in Mund, 
Achselhöhle und: Ohren ‚dagegen: ein! Constant- 
bleiben..oder sogar: eine, Vermehrung. (um: 00,7) 
im BRectum:ieonstatirt ıhaben.‘, Was die; Wirkung 
auf..die/Digestion.und..den, Traetus betrifityı:s0 
bemerkte; Verf. «1-8 Min. nach,.der Applieätion 
energische Brechanstrengungen, die; beidAnwend- 
ung weiterer:Dosen weniger prononcirtsauftreten; 
mit. dieser ‚verband; sich.Blässe 'der-Mundschleim- 
hauti,..die,-allmählig- wieder, verschwand“ Die 
Mucosa intestini.et,, ventriculi, war.'stets / stark 
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byperämisch ‚namentlich an der «Curvatura ma- 
jor,;ventriculi sund,,.in. dex«:Nähe,'des;Pylorus. In 
der Leber konnt® niemals,ieine Spur von) Zucker 
nachgewiesen | werden.» ‚Die! ‚Urinseeretion!'war 
niemals beeinträchtigt, ..Im. allen Fällen folgte 
bei ‚den Kaninchen 'auf..die; oben erwährite. kurze 
Excitatiom ein starker, Collapsus, ‚von. welchem 
sie, sich. aber in. Yy—%/y St. vollständig wieder 
erhelten];.. bei . weiteren. :@aben verringerte »sich 
die Periode,.der. Excitation, - vwihrasch” üder! Col- 
lapsus “zunahm. +‘ Dem, Tode,..der »beir'starkeh 
Dosen..in $—25 Min. ‚erfolgte,gingem! meist 
Convulsionen. vorausij.sie fehlten beirAnwendung 
der. 'höchsten:: Dosen!‘ Die Nervencentra> zeigten 
bei) der ‚Seetion- „keine, Alterationen. »>Aus: Bir 
suchen «an. Fröschen schliesst! Verf., dass Eimetin 
die, ‚sengitiven! Nerven. lähnmt, während‘: ‚es . die 
motorischen. Nerven: und ‚die Muskelcontractilität 
zwar)ebenfalls Jaffieirt, ‚aber in einem geringern 
Grade..'‚Das Blut. fand Be stets von: BiTUsker 
Beer eäanha | Hs »lo 


2. .Oleineae. 


a Me Mi Ueber die tun zäh 
Verwertkung. ‚der Blätter des Oelbuums,. von 
Dr. Derblich (Wien. allg. med. Ztg..1862,-48). 
Verf. :hat ein Decoet und ‚eine Tinctur "der .Oel- 
baumblätterimit günstigem, Erfolge ‚gegen katar- 
rhalische:., Schleimhautaffectionen ,(chron.' Dick- 
darm-Bronchial- ; und !/Blasenkatarrh) ‚.Blennor- 
rhöen, der 'Urethra (auch. „als'.‚Injection,) ' und 
äusserlich gegen. | Verbrennung | und. Geschwüre 
gebraucht ‚und rühmt‘ ‚die Folia Oleae! als sehr 
wohlfeiles , ı mildes Adstringens. ‚Im. igesunden 
Körper ‚erzeugt. „eine «geringe Gahe (2Dr.: bis 

1: U..Decoct! von.1 U. Folia.auf,6,U.Colatur) 
rs ‚Erseheinungen.« nieht. | Bei, grösseren 
Gaben: ;stellt,.,.sich: Appetitmangel,’ übler.‚Mund- 
geschmack mit Aufstossen , ;Nausea;,, selbst. Er- 
brechen; bisweilen. sogar: ‚schwere Dyspepsie) ein. 
Urin! ‚dunkler. Darmentleerungen ; seltener ‚»,con- 
sistenter, grössere//Mengen Fetikügelchen..zei- 
gend..n Puls, Herzschlag; .‚Respiration- bleiben 
intaet. \ Grössere, ‚warm genossene Gaben ‚wirken 
diaphoretisch. ‚'Gesunde'; Mundschleimhaut. und 
Conjunctiva, ‚erleiden ‚höchstens. gelinde: Zusam- 
menziehung;; Injection. der ; Tinctur‘ in.:Nase ‚und 
Bamsphre he ar: ‚bezw. Bone T 

i e tie" ar 3 aarulTange: 4194919 


‚ob en ia 12 Umbellirerae. 


eo: ‚offieinale All, ‚Plianhükelogie 
von. ;.Chr. Er... Kav. | Bontemps (Essai. sun.ile 
fenouil,.., Thdse, 1 ,Strasb. 1863). 'Nach Verf. 
ist, Fenchel, ini; kleinen. Dosen'»ein 'vortreffliches 
Galactagogum, in ‚grösseren. ein »Emmenagogum. 
Er ‚stützt sich. ‚auf: 2 Thierversuche; und mehrere 
von. ihm ‚ und: Prof.\'Coze ‘gemachten Beobächt- 
ungen ‚bei. Wöchnerinnen,, die auf grosse Gaben 


ung : die.'Menstruation "bekamen. 


111 


‚Fenchelthee 'statt> derigewünschten Milcbvermeht- 
‘ Zur" Beförder- 
üng der‘ Milchsecretion gestattet Verf. “einen Auf- 
guss von 4'big' "höchstens 10° bei seliwächern, 
wono6 bis IN: 12 Bere ges pe 
re HiyV 1b InelsV 


(38 I medi) denn Igäklee sch seh ı i 
i9d Be Ienytoinceene‘ i u n 
INoR ini movradgn 
57 Seo Tea: ae Is Peer PER j"Ivon 
Zambelli‘ ‚(Ann de’Therap. p"1863.-58)' Der 
unter den ’gewöhnlichen Symptomen‘ verlaufenen 
und »mitıExcitantien behandelten Vergiftung 'von 
4. Mädchen zu -Udine: durch die für Caroten'ge- 
haltene Wurzel’igedenken wir nur; weil'sie"an 
mehreren Orten als Vergiftung durch ’Amaran- 
thus veommunis irrthümlich aufgeführt /ist.”' Eine 
so | benannte‘: Species »von "AmaranthusL!”"exi- 
stirt nicht keine’ der‘ dieser "Gattung "angehö: 
rigen ‚Avton ist! giftig "und Vals’ Amaraiito' del 
Peru oder schlechtweg Amaranto bezeichnet man 
in Italien die je es 


24. ee 

nn und Opilmbätanlıheits Pharma- 
lite 1). Das» Opium und‘ Affium ‚''seine Ba- 
sen «und die  Mekonsäure nach - hop ‚physiolo- 
gischen Wirkung‘ von Prof.» J, FH. Albers 
(Virch. Arch: Bd. XXVI: Heft»3vu.' &, pi 235): 
Die‘ zahlreichen‘ Versuche. Vierf.’s an®Thieren, 
namentlich: Fröschen ‚:»mit’ "Opium und” dessen 
Bestandtheilen' lieferten mehrere von''dem bisher 
Bekannten ‚abweichende "Resultate. : Nach’ Albers 
ist: keiner derim Opium‘ enthaltenen wesentlichen 
Bestandtheile unwirksamy "auch? das 'Porphyroxin 
und die Mekonsäure’ niehips! Sechs’ erregen neben 
erhöhter Srnpgilchiken heftige: Krämpfe; sogar 
Starrkrampf '—Mörphium ;' Thehai, Ködein; 
Narcein, Porphyrozxin und Papaverin” > drei 
dakregiem 'nur: in: geringem’ Masse" Krampf ‚und 
erhöhte Sensibilität, » vielmehr'"rasch eintrefende 
Emipfindungalosipkeit und "Abstumpfung = Me: 
conin, ‚Narkotin und Mekonsäures' Prophyroxin 
und: Papaverin »zeichnen sich aus’’dureh' die un- 
gemeine; Steigerung » der Empfindlichkeit, die 
selbst gegen den 'Krampf''noch” hervorsticht.’ 
'» Im der "Erregung "der Krämpfe'"steht "das 
Thebain allen’ voranzdie Krämpfe sind’ heftiger 
und) länger' anhaltend’ als’ die "des Morphium und 
Codein: (bei: einem’ Frosche''24' Std.) ;' dagegen 
steigert Thebain' nicht‘ die "Empfindlichkeit "in 
gleichem Masse: wie''diese 'beiden,' weshalb ‘auch 
dies Erschöpfung nicht/’so'raseh eintritt und die 
ganze Vergiftung .mit’T’hebain langsamer ver? 
läuft. ! Codeim "steht dem Morphium' ziemlich 
gleich; »die Wirkung: /des 'Narcein "ist ' etwas 
schwächer. - Porphytoxin 'wirkt''sehr bald’ nach 
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der. Einführung ; Krampf; und erhöhte Sensibilität 
steigen ‘rasch zu ‚einer beträchtlichen Höhe; -der 
Krampf. ist meist Reflexkrampf und die Empfind- 
lichkeit. .noch grösser als; bei: Strychnin; zu dem 
bei. Thebain ‚sehr. häufigen ‚Streckkrampf kommt 
es nicht; der Verlauf der Vergiftung ist ein 
sehr rascher, in 1/, St. hört alle Bewegung 
auf, nur das Herz schlägt noch (über 1 St.) 
fort. Schwächer „sind. .die«Erscheinungen beim 
Papaverin, welches, weil schwer löslich, sehr 
langsam zur Wirkung kommt,‘so dass erst nach 
2—4 St. die Empfindlichkeit, am Kopf begin- 
nend, sich. nach und nach.steigert-und allmählig 
über den ‚ganzen Körper erhöht; ‚der Reflex- 
krampf ‚ist deutlich, tritt aber von der: erhöhten 
Sensibilität zurück, schliesslich tritt‘ Muskel- 
schwäche ein. 

‚Das -Narkotin bildet‘ in ‚seiner "Wirkung ge- 
wissermassen ein umgekehrtes "Thhebain. Die 
tödtliche Wirkung bei 'Fröschen: hängt ‘von einer 
Gabe von. ca 1: Gran: ab.‘ Sehr rasch “erfolgt 
auf. eine'nur. kurze Zeit «währende geringe Er- 
böhung der Sensibilität und einiges Zucken, . die 
Empfindungslosigkeit, Betäubung und Lähmung; 
die Empfindlichkeit des Auges, die Empfänglich- 
keit der Nerven..für den. elektrischen Reiz schie- 
nen vermindert; ein schlafsüchtiger Zustand vor- 
herrschend zu -sein. ‚Ein Versuch‘ mit‘ 'Mekonin 
zeigte. «eine. .ungemein entwickelte ‚Abstumpfung 
der. Sensibilität, "ähnlich der ‚Einwirkung ‘eines 
Kohlehydrats. Die \Mekonsäure hat‘: eine'' ganz 
ähnliche Wirkung wie das Naärkotin, »räsch »vor- 
übergehenden Krampf, vorzüglich: in dem Schen- 
kel. entwickelt, in‘ welchen. die Mekonsäure' ein- 
geführt, wurde, ebenso. nach‘. kaum bemerkbar 
gewordener,‘ Empfindlichkeit ‚ Abstumpfung "und 
Erschöpfung. Die ‚Wirkung tritt sehr langsam 
und . nur, ‚nach ‚grösseren Gaben ein;: kleinere 
z.B. !/y.Gr., haben keine Wirkung. "Auch 'er- 
holen sich. Frösche von der Vergiftung mit Me- 
konsäure ‚unter. allen a mu 
am ersten. 

Die Wirkung ‚des, Opium darf nieht unit der 
des. Morphium - identifieirt: werden, ersteres' er- 
greift mehr. ;das ‚Sensorium commune »und' Em- 
pfindlichkeit und. Reizbarkeit nehmen ‘raScher ab 
als, bei letzterem... Verf. hält die: Frösche | sehr 
geeignet,.,zu erforschen, ob :man: im: concreten 
Falle ein. ‚sicher. wirkendes: und genügend kräf- 
tiges Opiummittel habe, indem Experimente: sehr 
rasch ‚ergeben „ob: das Opium» reicher an den 
vorzugsweise 'krampferregenden' Basen ist oder 
ob in. ihm. die-betäubenden' und. lähmenden Be- 
standtheile vorwiegend enthalten: sind.! Ein: in 
der. pharmakologischen Sammlung: in: :Bonn:' vor- 
handenes : altes, Opium erwies sich. er 
stärker .narkotisch, als. frisches. Y 

2). 1diosynkrasie gegen Opium. Ein Unge- 
nannter theilt: (Lancet,.!March.2T)) eine ;eigen= 
thümliche Wirkung. kleiner, Opiumdosen,' ‚Behlise 
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von 2: Tropfen :Laudanum, ‘bei’ einer Dame mit. 
4—5 St. nach dem Einnehmen bekam’ sie Frost- 
anfall. und verlor Gesicht und Gehör; wenn das 
vorüber war, befiel ein scharlachähnlicher;' spä- 
ter abschuppender Ausschlag Gesicht, Nacken, 
Arme, Hände: und untere Exträmiiäteh. Auch 
änskörliche Application rief diese Erscheinungen 
hervor und in geringerem Grade bestand : die- 
selbe Idiosynkrasie gegen’ Bilsenkraut und Hopfen. 

3) Zwei ‘Fälle . von Opiumvergiftung mit 
Belladonna behandelt, von Dr. Will, Fi Nor- 
ris (Hay’s'' Amer. journ. 1862. Oct.). Der erste 
Fall, einen » 19jähr.' Pharmaceuten "betreffend, 
ist eine‘ "Vergiftung. mit Morphium’’ muraticum 
und ausgezeichnet durch die grosse Dosis (75 Gr.) 
und das späte Auftreten der Symptome "(nach 
11/, stündigem "Spaziergange), Die’ in’ etwa 
24 St. 'eintretende Genesung "kann' nicht ''der 
Einwirkung der Belladonna (im ‘Ganzen 50 Gr. 
Extr. 'Bellad:) ‘allein zugeschrieben werden, da 
noch viele andere Heilmittel (2 Drachmen Tan- 
nin, Zinc. sulphur., Kaffee, Brandy, Epispastica, 
Ambulatory treatment, Galvanismus) concurrir- 
ten. — Der 2. Fall, Vergiftung eines 55 jähr. 
Mannes \'mit 1 U. Laudanum), ‘ verlief or 
121/,.Gr. Extr. Bellad.' und anderer Ka 
27 St. .letal. | 
4) Fall von Duiadhnurkumefftiiäg mit Gal. 
vanismus behandelt, von Dr. John W.'Ogle 
(Med. Times aud Gaz. Oct. 3): Der ein 7 Mon. 
altes Kind. betreffende Fall ist’ von Interesse 'nur 
durch‘die Beobachtung, dass während des coma: 
tösen Zustandes die eine Hälfte der Lippen 'und des 
Mundes’blass, die’andere livid und’ dunkel erschien. 

5) Die‘ Bemerkungen Ad. Vincent’s über die 
Unzuverlässigkeit der Furbenreactionen behufs 
des  Nachweises von Opium und’ Morphium' in 
gerichtlichen Fällen (Comps.'rend. T.’57: p. 440) 
sind nur eine VURGEDE TIERE TIERTUENE von nme 
welche in der ’Arbeit:: 

6) Zur Erkenntnis‘ des Morphins und 
Narcotins, von‘ Dr. ''A. Husemann '(Annal:'d. 
Chemi'd.. Pharmab. OXXVIIL:EL3. p. '305) 
als längst‘ bekannt nur"kurze Erwähnung finden. 
Letzterer fand auch die neueste, "von J.- Erd- 
mann angegebene (vgl. Jahresb. f. Pharmaeie 
XXT,-- 146) Morphinreaction unzuverlässig; es 
jean ihm‘ aber‘, "mit "dent'‘nämlichen 'Materiale 
ein der''Otto’ herr: 'Strychninprobe”an Sicherheit 
gleichkommendes Reagens auf Morphin zu schaf- 
fen, das noch, 5 Milligramm Morphin deutlich 
tiachWeist. Characteristische Farbenreactionen 
tretennicht‘durch Schwefelsäurehydrat ‘mit einem 
Minimum "Salpetersäure ' (Erdmann) , ‘sondern 
durch Salpetersäure an. in‘ 'Schwefelsäurehydrat 
gelöstem 'und bereits’dürch Einwirkung‘''de#’ letz- 
tern verändertem Morphin ‘hervor. «Es’ist" gleich- 
gültig ‚nob man! Säure'von. 1,2”spee. Gew. oder 
ratehende oder mit 34 Th. Wäskeit verdinnte 
anwendet, auch thun eine 'wässerige Lösung von 


unterchlorigsaurem. : Natron, Chlorwasser. oder 
feste Stückchen von Chlorkalk oder chromsaurem 
Kali dieselben Dienste; ja ‚das  wässerige unter- 
chlorigsaure Natron. verdient ‚nach mündlicher 
Mittheilung des Verf. den ‚Vorzug : vor der. Sal- 
petersäure,,«indem‘es auch bei Anwesenheit: or- 
ganischer Substanz: die. Farbenreaction. hervor- 
ruft, was jene, nicht thut.'.' Die fraglichen. cha- 
raeteristischen Färbungen sind falgendet beim 
Zusammenbringen kalt. bereiteter, ‚frischer Schwe- 
felsäuremorphinlösung’ und einer jener Substanzen 
Rosafärbung an-.der -Berührungsstelle, in:wenigen 
Secunden in. Gelb übergehend,, ‚später grünliche 
und nach.10—15 Min. .bräunliche' Färbung der 
Mischung : ,—— beiszuvor geschehener Vermisch- 
ung der Schwefelsäuremorphinlösung.. intensive 
und haltbarere Carmoisinfärbung’; bei'-zuvoriger 
Erwärmung jener auf 1001500 «oder ..bei An- 
wendung 'einer 12—24.St. gestandenen Lösung 
prachtvoll‘‘dunkel.‚blauviolette Färbung, ‚die sich 
am. Saum ..mehrere: Minuten. "hält, im. Centrum 
aber bald..in ein. dunkles Blutroth, ‘das allmählig 
verblasst;, ‚übergeht; ‚beit ‚über. 150, erhitzter 
und: erkalteter. Lösung ,»welche eine ‚schmutzig- 
grünliche Färbung! zeigt , ‚sofort, Roth... Ausser- 
dem fand: Verf.) eine»neue .characteristische. Reac- 
tion des: Narkotins, im Verhalten gegen: Schwe- 
felsäure. Während die conc, Schwefelsäure:Mor- 
phin ‚farblos, löst: und die Lösung durch Erhitzen 
vorübergehend .rothviolett und endlich schmutzig- 
grün wird ‚. ist’ die Narkotinlösung ‚in ‚der, Kälte 
bald constant. gelb, bald.anfangs ‚blauviolett. und 
später orangegelb ; immer. aber wird: sie bei sehr 
allmähligem. ‚Erhitzen zuerst ' orangeroth, ‘dann 
bilden sich. vom Rande. aus. prachtvoll ‚blauvio- 
lette,: bisweilen. 'rein.purpurblaue ‚Streifen, die 
sich selbst ,. wenn“ die ‘Schwefelsäure nur. !/2000 
Narcotin ‚enthält, . zeigen; lässt‘ »mam dann die 
Lösung erkalten, .so.wird. sie zart - kirschroth ; 
setzt man das Erhitzen aber fort ‚bis die Schwe- 
felsäure zu verdampfen.. beginnt ,. intensiv roth- 
violett. . In. kalter. Narkotinschwefelsäurelösung. 
bringt. »unterchlorigsaures «Natron eine \ deutlich 
carmoisinrothe, später in Gelbroth. übergehende, 
in ‚erhitzter. eine: hellgelbe, später mehr röthliche 
Färbung: hervor.. ‘Bringt man ‚Eisenchloridlösung 
zu den Schwefelsäurelösungen.. des Morphins und 
Narkotins, ‚so zeigt, sich an. der Berührungsstelle 
zunächst ein. dunkleres. Roth mit violettem ‚oder 
pfirsichblüthfarbenem Rande; später „wird. die 
Morphinlösung schmutziggrün, die Narkotinlösung 
kirschroth. 


15. Sarraceniatcene. 


' Sarracenia purpurea L. alsSpecificeum gegen 
die Pocken ursprünglich von: den: Indianern em- 
pfohlen, macht seit den Lobpreisungen von Mor- 
rig, welcher 'sie in’ den Hospitälern von Noya 

Jahresberieht der Medicin pro 1853, Band V, 


AVONHESEMANNUIS mu  vI Manta 


113 


Scotia . gegen Variola. mit dem ‚Erfolge, ‚dass 
Narben. nicht. zurückblieben' gegeben: haben: will 
und welcher ‚ versichert., ‚dass. Vaecine und Va- 
riola-Virus.. ihre : contagiösen. ‚Eigenschaften in 
einem Sarrateniaaufguss verlieren, in-N.-Amerika 
viel Aufsehen; Während. Morris (Ann. ‚de Therap. 
80),,sie- mit: Thhee (oder Kaffee! gleiehzeitig.infun- 
diren ‘lässt, wobei eine Veränderung des Ge: 
schmacks jener Infuse‘ nieht resultiren soll, gibt 
Tiehborne. (Gaz..med,:de ‚Paris .31) einem: im 
Verdrängungsapparate gewonnenen und mit. Al- 
kohol haltbar, gemachten Extracte:. in’ der Gabe 
von 10-—24)Grammes:. den Vorzug. oft 


16. Erytroxyleae. 


Erythroxylon Coca Lam. Pharmakologie 
von Dr. Fronmüller sen. (Coca und Cat in: 
Prag. V. J. Schr..IIL, p.. 109). Diese sogen. 
pharmakologischen Studien sind in Bezug auf 
das Arabische: Kaumittel Cat vollständig, ;hin- 
sichtlich der Coca. .zum‘.allergrössten Theile, mit 
besonderer Benutzung von Gosse’s Monographie 
sur l’Erythr. Coca (Brux. 1862) Compilation. 
Neun Versuche „des ‚Verf...an,Gesunden mit ver- 
schiedenen Präparaten der Cocablätter (weiniger 
und, wässeriger. Aufguss,,Cocazucker, ete.) fielen 
negativ ‚aus. „14 Versuche mit Cocain, in der 
Dosis.‚von. 1/a—-54/, Gran an Kranken, , welche 
an. Schlaflosigkeit. .litten,,. .Abends;, verabreicht, 
lassen. F'ronmüiller, das ‚Alkaloid ‚nicht als Hyp- 
notiecum „.. und. ausserdem ‚auch, im. Allgemeinen 
als ziemlich unwirksam .erscheinen.: Nur in drei 
Fällen trat’ guter Schlaf ein, einige Mal narko- 
tische . Erscheinungen, (Schwindel, Ohrensausen, 
Delirien) , „.öfterer  gastrische Störungen. (Auf- 
stossen, Erbrechen); es ‚zeigte sich. ferner :mehr 
Retardation. als Förderung des Stuhles: und . der 
Harnabsonderung „bisweilen Mydriasis und eine 
leichte Steigerung ‚der ‚Frequenz von Puls und 
Athem,. ;am. folgenden. .Morgen ‚einem. ‚Sinken 
Platz. machend.. ‚(Diese Resultate stehen im Ge- 
gensatze zu ..den, von, Schroff, (Ztschr..d.:Ges.:d. 
Aerzte zuWien 1862.30 —34) erhaltenen, wonach 
das Cocain ein,dem Opium und Hanf sich ‚an- 
reihendes, ‚wohl, für ‚ärztliche Zwecke sich eig- 
nendes Narkoticum ,: wirksam in Dosen ‚von 
1, —1.,Gran und zu 1 Th. = 500 Th. Coea- 
blätter: entsprechend, sich. herausstellt. Durch 
das-Infus , oder ein. ‚alkoholisches Extract will 
Schroff Steigerung des Appetits veranlasst ge- 
sehen: haben, ‚nicht durch Cocain. Vgl. Abeizeng 
auch. die Arbeit: von Montegazza im Jahresber. 
für. 1859.) | 


17. Aurantiacenae. 


Citrus ‚Aurantium Lo Pharmakodynanıik, 
von Car. Jo. Nieberding (De natura  olei aethereı 
15 
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corticis aurahtiorum. Diss. Berol. 1863). Sechs 
Versuche ‘an: Kaninchen zeigen ‚dass  die''Wirk- 
ung des ätherischen Oeles der Pomeranzenschalen 
der ‘des ätherischen‘ Citronenöls nahekommt und 
die des Elemi-Terpenthin- und Cubebenöls über- 
trifft. Eine ' Unze tödtet‘ grosse Kaninchen : in 
52 und 55 St., kleine‘ in 91/35 6 Drachmen 
führten’ bei "einem ’ Kaninchen mittlerer Grösse 
in 18 St. 20 Min., "& ‘Dr. in 39 St. Tod’ 'her- 
bei; '2''Dr. vermögen "ein ausgewachsenes Ka- 
ninchen nicht ‘zu 'tödten. Die Resorption erweist 
sich ° durch‘ den Geruch des Urins und des 
Athems, sowie der‘ geöffneten‘ Kopf-, Brust: 
und Unterleibshöhle nach Pomeranzenöl. Symp- 
tome und Leichenbefund entsprechen ganz den 
von Mitscherlieh bei "Vergiftungen mit anderen 
ätherischen Oeien ermittelten 


18. Cassuvieae. 


"Ueber Cardol als Ursache der Vergiftung 
mit Vanille-Eis vgl. Orchideae. 


19. Leguminosae. 


a) Oytisus Laburnum L. Vergiftung durch 
Laburnum-Sumen, von John Popham (Dubl. 
med. journ. Febr. p. 248). : Von :10° Knaben, 
welche von dem Samen gegessen, kamen 9 mit 
dauernder Gastritis davon; ein 6jähr. Knabe, 
der mehr genossen hatte, als die andern, bekam 
Schwindel, Kopfschmerz, Trockenheit, Hitze, 
Gefühl von Constrietion der Kehle, heftige Ma- 
genschmerzen, später Nausea und Erbrechen 
dunklerMässen. Im Spital fand man die Ma- 
genschmerzen fortdauernd, Gesicht blass, Ge- 
sichtsausdruck ängstlich, T. gesunken, Puls be- 
schleunigt, R. mühsam, dabei heftige Beweg- 
ungen, convuülsivisches Zuckeh der Gesichtsmus- 
keln, Bar erweiterte, gegen’ Licht weniger'rea- 
Sirene Pupillen (Eimeticum; warme Pücher auf 
Epigastrium und Extremitäten, Clysma, schwar- 


zer Kaffee).” Nach Aufhören der Schmerzen, 
2 St. später, Narkose, langsames, stertoröses 
Athmen. Aufgeweckt, antwortet er unzusam- 


menhängend und "fällt bald 'wieder'"in Stupor 
(Stimulantia äusserlich und innerlich)!" Herstell- 
ung am andern Morgen, nachdem der Stupor 
ruhigem' Schlafe’ Bewichen", wär, bis'auf Blässe 
und Schwäche: ii’ Ha MARBSS 

”b) Physostigma venenosum Balfour: | Phai- 
makolögie ind Toxikölögiel' Mit" dem Namen 
Physostigma venenosum belegte Balfour‘ ‚wegen! 
des eigenthümlich aufgeblasenen Griffels der 
Blüthe eine ungerer ‚Vitsbohne (Phaseolus) nahe- 
stehende Papilionacee Westafrikas, die Mutter- 
pflanze' »der »1840\ \zuerkt von"Danielbwbespro- 
chenen vund»1855®von Christison zü eihigen.toxi- 
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kologischen Versuchen‘ benutzten‘ Göttesgerichts- 
bohne von Calabar (Ordeal 'bean of Calabar), 
in ihrem‘ Vaterlande Nuss "der Eser&-Pfianze, 
Esere-Nuss, auch eines eigenthümlichen‘Spaltes 
halber Spalmuss genannt.. ‘In Calabar fallen 
bekanntlich jährlich über 100 Menschen dem 
Wahne zum Opfer, man könne aus der tödt- 
lichen‘ oder ‘nicht tödtlichen 'und''in "letzterem 
Falle durch eintretendes Purgiren sich manifesti: 
renden Wirkung der Bohne die Schuld oder Un- 
schuld eines der Zauberei’ Angeklagten 'erkennen! 
Mit dieser Bohne 'hat neuestens‘ Fraser ‘eine 
Reihe von Versuchen angestellt , deren ‘interes- 
sante Ergebnisse, namentlich in: Bezug’ auf Ver- 
änderung der 'Pupille, "vielen Andern' MORE 
gaben, sich mit ihr. zu beschäftigen 

1) Ueber Wirkung amd therapeutische‘ Ars 
wenduny' der Oulabarbohne, von. Th." Fräser 
(Edinb. med. joum. July, Aufl, ‚1Bäpt. ‚Verf. 
gibt zunächst eine Beschreibung der Bohne, aus 
der wir, die Detailverhältnisse dem’ Berichte 
über Pharmakognosie überlassend, nur die zum 
Verständnisse der toxikologischen Versuche nö 
thigen ‘Angaben entnehmen. ' Fraser 'hat übri- 
gens auch mit dem aus dem Edinb. botanischen 
Garten erhaltenen Stengel von Physostigma 'ex- 
perimentirt, jedoch mit durchweg en Re- 
sultate. 

Die Bohne ist unregelmässig  nierenförmig, 
hat 2 Ränder, einen ''kürzern, eoncaven und einen 
längern, convexen; in letzterm findet sich eine 
Rille mit einem kleinen Loche, das’ 'mit' dem 
Innern der Bohne eommunieirt. Sie ist’ braun 
(lichtkaffeebraun bis fast hell schwarz) von 
Farbe, nachdem man sie’ von dem sie gewöhn- 
lich inerustirenden Schmutz befreit hat, 1 bis 
14/, Zoll lang, 10/6 —Ms Z. breit und 6/45 
bis 117, 2. dick, Ihr specifisches Gewicht be- 
trägt o 946; nur sehr wenige Bohnen 'schwim- 
men nicht auf dem Wasser. ‘Durchschnittlich 
wiegt die'Bohne 63 Gran (die' grössten 94,'die 
kleinsten 25 Gran). Der Embryo wiegt durch- 
sehnittlich 46 Gran (21-73 Gr.), die Samen. 
schale 16 Gr. (13-19 Gr.). - Die''Bamen- 
schale ist sehr hart und zähe, läst sich”schwer 
schneiden und pulvern und Steht inwendig blau- 
grau aus. 'Der Embryo 'besteht‘ aus 2 von’ ein- 
ander bis auf die Ränder ganz getrennten con- 
cav convexen Cotyledonen , ist "milchweiss ‘von 
Farbe und lässt'sich’ mit Leichtigkeit ‚in Pulver‘ 
för brimgdm ” ib ninggisinmmne y j1o# 

Bei Fraser's rien mit dat Caläbar 
bohne wurden Samenschale und Embryo getrennt 
angewandt. 

a) Wirkung-»der Samenschales+- 1—4 Gran 
alkohol. Extraet, wovon jeder Gran 16 Gr. 
Samenschale-Pulver: entspricht; '‚bewirken,(in. das 
Zellgewebe: |; von: Kaninchen » gebracht». anfangs 
UmAfhe, Ainı5--6Min.. mehrfach. wiederkehrende 
ee ‚ »danni ie Ex- 
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tremitäten,, zuerst der. hinteren, Excretion: von 
zuerst. ‚festen,.. dann 'weichen, schliesslich‘ fast 
flüssigen  Fäces „die: während der 'ganzen. Ver- 
giftungsdauer. ‚anhält, !in20 Min. Verengung der 
Pupille „‚- Lähmung: '.der .Nackenmuskeln ‚gegen 
30.’ Min.; »laute:  Respiration.  » Die : Vergiftung, 
niemals, .tödtlich. endend, dauerte 2—-3 St., wenn 
man ..das-Schwinden. der Lähmung als Endpunkt 
ansieht; die. Entleerungen von Urin und Fäces 
halten. noch':12 St. an. Bewusstsein und Sensi- 
bilität sind ‚stets vorhanden, die Reflexation: ge- 
stört ‚aber. nie. ganz aufgehoben...) | 

») Wirkung des Embryo.»«Die: Birk 
auf Pflanzen ist nicht feststellbar ‚ da ein )Auf- 
guss auf ‚einige‘ betäubend elek; auf andere 
nicht. : Die. Wirkung: bei Thieren und ‚Menschen 
muss in »constitutionelle und locale unterschieden 
werden. | 

Constitutionelle Wirkung bei T. hien en: Tai 
letale Dosen ‚ bedingen Erscheinungen in :nach- 
stehender. Reihenfolge : leichtes Zittern, von den 
hinteren. Extremitäten ‚zu -den vorderen und: dem 
Kopfe,,sich ausbreitend., sofortiges Rückwärts- 
ziehen .der Beine, zuerst der hinteren,'und-Lie- 
gen. auf, dem‘ Bauche bei völliger Erschlaffung 
der. Muskeln :. vergebliehe Bemühungen emporzu- 
kommen ; bisweilen ‚ Stuhlentleerungen 5: Contrac- 
tion. der.;Pupillen ; ‚langsame, unregelmässige; 
stertoröse ‚Respiration ; schwache Muskelzuckun- 
gen, namentlich, an, den Extremitäten, Aufbkeb- 
ung..der Reflexthätigkeit‘ und des Sehvermögens; 
Teod...@leich,,nach: dem Tode erweitern sich. die 
Pupillen . ‚und. bei'.der. Section: findet : man die 


durchschnittenen »Muskeln zuckend, die Contrac-_ 


tilität derselben noch eine Zeit lang fortdauernd, 
den Darm,in peristaltischer Bewegung ; das Herz 
kann noch. 1.-. 11/4 St. Tortschlagen, der . Vor- 
hof ecssirt.-zuerst, dann l\;und r. Ventrikel, :zu- 
letzt r. .Viorhof.....Die 'grossen Venen: in der Brust- 
höhle', erweitert,‘ Hirnoberfläche‘ hyperämisch; 
Blutgehalt.des Rückenmarks anscheinend normal. 
Lungen..: blutreich ;: ‚Leber und. Nieren dunkel, 
ihre -Gefässe von venösem Blut ' gefüllt. Basis 
der Zunge ‚injieirb; !in. den ‚Fauces- schaumiger 
Sehleim;; Magen: „meist gefüllt 5 Darm gesund ; 
mehr oder minder seröse Flüssigkeitim Abdomen. — 
Grosse. letale. Dosen‘ lähmen fast momentan die 
Hinterbeine,,so dass das Thier hinstürzt: und 
ganz. schlaff daliegt. : Pupillen contrahirt ; in 
einigem. Fällen. Thränensecretion vermehrt und 
Flüssigkeit aus der Nase ausfliessend.». ‚Reflexa- 
tion. aufgehoben.» ‚Baldiges Erlöschen‘ ‚der Re- 
Spiration.\-Unmmittelbar nach dem Tode Erwei- 
terung der»-Pupillen.'» Zucken der Muskeln, bei 
der: Section «geringer.» Herz erweitert, unthätig; 
Reizung bewirkt 10 «Min. »post: mortem Contrac- 
tion. Muskelcontraetilität«erloschen. Venen und 
Arterien mit“ deutlich“»verschieden \ gefärbtem 
Blute gefüllt; /ebenso‘die -Herzkammern. ‚Sonst 
keine‘ besorideren Veränderungen. Diese Re- 
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sültate traten bei‘ den“ verschiedensten 'Applica- 
tionsmethoden 'ein; am raschesten! bei Injection 
in die Venen, 'hiernächst ‘von’ Unterhautbindege- 
‚webe und dei, serösen Häuten‘ aus, am Idnk- 
samsten’ von der EN Bern and — 
re | 

Locale. Wirkung ve Thibroni Nlkohol- Ei- 
tract, mit lebenden eontractilen Geweben in Con- 


tact gebracht, vernichtet deren Function! Das 
Herz’ verliert‘ seine Contractilität , " wenn‘ man 
Extract ‘in seine der>Herzhöhlen : injieirt, nicht 


bei, Bestreichung der .Oberfläche, Die -peristal- 
tische Bewegung‘, lässt »sich partiell hemmen, 
wenn‘eine Portion Darm: mit’ Extract bestrichen 
oder dies in«dem:Maästdarm gebracht‘ wird. Di- 
recte Application auf Ein Auge bewirkt Pupillen- 
verengerung an diesem. Lokale  Inflammation 
entsteht nur bei Contact: mit‘ dem Unterhaut- 
bindegewebe«oder serösen Häuten ; Schleimhäute 
werden: nieht entzündet. 

Fraser's: Thierversuche- 'erstreckten: sich "auf 
Kaninchen, Katzen, Hunde, Meerschweinchen, 
Vögd, Brüscha, Eidechsen, | Käfer, Fliegen, :Blut- 
egel und ‘verschiedene ı Mollusken. Auf Vögel 
wäirtite die Calabarbohne ‘am -energischsten Für 
ein -8 mönatl.ı Kaninchen betrug: ver geringste 
letale: Gabe 51/, Gran. 

Kochen: des gepulverten Dislipen hodifieirt 
die Wirkung) nicht; dagegen wird diese’ durch 
mehrstündiges Kochen ‚der ganzen Bohne  um':die 
Hälfte schwächer und die der Samensehale eigen- 
thümliche Katharsis macht: sich geltend. — Nach 
1 Experimente hebt. (die Calabarbohne zwar die 
Strychninwirkung auf, doch tritt nichts _. 
weniger Tod ein. 

Wirkung v auf Medsekeinn Die Wirkung 
grösserer Dosen ist nur ‘aus deh Berichten‘ der 
Missionäre bekannt, ‘welche den 'Gottesgerichten 
in’Calabar beiwohnten, wo die Dosis'1+-25 Stück 
(= 1-25 Drachmen)beträgt. Die) Symptome 
sind : ‚bei letalem Verlaufe heftiger Durst, Dys- 
phagie , Convulsionen und‘Zuckungen verschie- 
dener Muskeln, ‘nach vetwa 1/4» St“: Tod; Be- 
wusstsein und Sprache: bleiben bis’ kurz vor dem 
Tode; -—: bei  günstigem’ Verlaufe rasches Er- 
brechen und »darnach: völliges Wohlsein 'bis auf 
etwas: Kopfschmerz: -": Die Wirkung kleinerer 
Dosen erschliesst Fraser . aus’ einem 'Selbstver- 
suche Christison’s: mit 12 Gran) aus einer''in 
Glasgow: | vorgekommenen‘  Intoxieation’ zweier 
Dienstmägde, welche: aus Neugier''etwa '5 Gran 
des Embryo verzehrt :hatten, 'aus Selbstversuchen 
mit 6-—-10 Gr. Pulver und verschiedenen thera- 
peutischen Experimenten mit kleinen Dosen alkohol: 
Tinetur. Als: Symptome' ergaben sich : 'in etwa 
5 Min. eigenthümliches Gefühl im Epigastrium 'un- 
ter dem Sternule, 'anfangs. schwach, später un- 
gemein ‚schmerzhaft; bald darauf''Aufstossen, 
mehrfach sich wiederholend 5 hie und »da '@efühl 
von Dyspnoez;- später Schwindel und! Schwäche 
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‚der Musculatur; der Extremitäten;' bei "etwas stär- 
keren Dosen Krampf der :Brustmuskeln. und: stär- 
kerer. Schwindel (Christison);: Trübung ’des ,Ge- 
sichts, Zusammenlaufen! von Speichel im ‘Munde, 
gelinder, Schweiss, Diese ‚Zufälle, steigern sich 
anfangs und nehmen dann allmählig ab; am 
längsten. ‚dauert‘ der Schwindel. ı Bei Ohriätison 
war die Herzaction unregelmässig und stürmisch, 
was Verf. ‚ebenfalls einige; Male beobachtete; ja 
vielen Fällen. war  die’Zahl der-Herzschiäge: ver- 
mindert, in ‚einem redueitten‘8 Gran in 11/5 St. 
den Puls um 201 Schläge. Bemerkenswerth 
ist, dass das Gefühl-im Epigastrium ‘auch 1mai 
‚bei äusserer Anwendung der Tinetur eintrat. 

Topische Wirkung:bei Menschen: Als solche 
ergibt sich bei Application des Extracts auf den 
Augapfel sofortige reichlicheThränenabsonderung 
und Conträction der Pupilie auf dem:betrefienden 
‚Auge, ‚wobei: letzteresin 4/, St. nur als Fleck 
erscheint, jedoch noch einen gewissen Grad von 
Beweglichkeit »behält- Dieser, Zustand dauert 
12 — 14 St:5 ein’ geringer Grad: von Myosis kann 
sogär 5-6 Tage anhalten.» Dabei leichter Kopf- 
semerz ‚ı Gesichtstrübung »mit‘Myopie 'des afli- 
eirten : Auges, 1 2 St. während. ’ Bei Appli- 
cation des »Extraets an die «Ränder ‘und Aussen- 
fläche des Augenlids zeigt. sich’ ein (gewisser Grad 
von! Unbeweglichkeit' desselben. ‘Einreibung des 
Extracts- in: Schläfe »oder -Augenbrauen führt die 
Contraction' der«Pupille nicht‘ herbei, — Starke 
Einreibungen: von: Tinctur )oder 'Extract‘ in’ die 
Haut bewirkt in 1/g- St» deutliche‘ Abnahme der 
Sensibilität, keine Irritation.': 

eHrantein Auffassung der Wirkubg, ‚der Cala- 
barbohne im Allgemeinen lässt sich» folgender- 
massen/ zusammenfassen: \\. Sie »wirkt‘ auf: das 
Rückenmark;, dessen ‚Vermögen; Eindrücke‘. zu 
leiten sie »verhichtet. ‚Davon hängt ab : entweder 
Paralyse der«Musculatur;, die»sich auf den: Re- 
spirationsapparat .ausdelint und Tod durch As; 
phyxie ı-herbeiführt,: oder‘ ‘rasche Lähmung des 
Herzens; vielleicht veranlasst: durch Ausdehnung 
der Wirkung: auf den» Sympathicus, Tod durch 
Syncope bedingend. (bei: grossen "Gaben).- Von 
der Einwirkung. auf’ die, Medulla spiralis hängt 
auch die‘ Iriseöntraction. aby. indem die vom 
Rückenmark stammenden Nervenzweige, ‚die.den 
M.- dilator «versorgen , vausser Function: gesetzt 


werden.: Das Gehirn . wird « nicht. ,‘in gleicher 
Stärke wie: das Rückenmark©aflicirt ,, kannv aber 


secundär ‚leiden. Ausserdem wirkt die Calabar- 
bohne. ‚lähmend - auf :quergestreifte und glatte 
Muskeln und: übt‘ eine reizende Wirkung -auf die 
seeernirenden Drüsen aus.» Dazu kommen -noch 
als locale Effeete:«Vernichtung - der. Muskelcon- 
tractilivät bei ‚Contactiimit Muskeln und Contrac- 
tion der. Pupilla -bei- Application auf) das Auge. 

Wir ‚verdanken Fraser :auch eine Reihe »the- 
rapeutischer .. ‚Versuche mit, verschiedenen "aus 
dem gepulverten Embryo dargestellten Präpa- 
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‚Da: der: wirksame Stoff durch’'Alkohol 
(nicht ‚dureh Wasser und ’Essigsäure)'extrahirbar 
ist, gebrauchte er meist”eine' durch 48stündige 
Digestion von 1: U. gep.' Embr. mit" 1 U.'8pir. 
rect. und Verdünnen 'mit einer: zweiten U. des 
letztern: erhaltene goldgelbe Tinctur, ‘von "welcher 
5. Tropfen, die gewöhnliche medieinische Dosis, 
3 Gran desPulvers entsprechen; ausserdem be- 
nutzte er, namentlich in ‘der Augenpraxis, zwei 
Extracte, ein »dunkelbraunes, 'eigenthümlich rie- 
chendes,  syrupähnliches' Extract und ein festes, 
wovon 21 Gran’aus 1 U: erhalten ‘werden- kön: 
nen.:: Von: einer Lösung des letzteren in Was- 
ser' (5: Gr. in. 1 Drachme,' wobei jedoch‘ nicht 
alles: Extr. sich löst) kann '1 Tropfen Stägige 
Myosis: bewirken. ' Veıf, hält die Calabarbohne 
für indieirt‘bei:Hyperästhesie des Rückenmarks 
(Tetanus), zur Beschwichtigung gesteigerter Herz- 
action zu‘ wiederholten Gaben von 5 Tr: Tinc- 
tur und 'mehr bei Erysipelas,' Delirium 'tremens, 
Febrieula ‚Bronchitis acuta- und‘ Rheumatismus 
acutus, ‘jedoch niemals bei’ asthenischen Fällen 
mit. kleinem Pulse, ‘bei verschiedenen Neuralgieen 
(äusserlich ‘1 °Dr. Tinetur 15 ‘Min, lang "stark 
eingerieben, ‘wonach sich 2 St. Ruhe’ einstellt), 
bei'Gastralgie, ferner als Sedativum: bei malignen 
Uteruskrankheiten (innerlich), endlich : 'als 'To- 
picum (bei. verschiedenen Augenaflectionen, zUB. 
bei. Mydriasis, bei Iritis,: ‘wo”män’ Adhäsionen 
durch alternirenden Gebrauch" des Atropins -und 
der -Bohne‘ sicherer verhüten kanny''bei trauma- 
tischem Prolapsus iridis‘“ Für die! Anwendung 
gegen parasitische‘ Hautkrankheiten spricht‘ der 
Gebrauch seines’ Aufgusses gegen Läuse in 'Ca- 
labar. ' 

'2).Dr. Bagapı ‚Hakieij (Brit, med.’ Sbuiah 
June .27), gelangte im Wesentlichen: zu» gleichen 
Ergebnissen und weicht "nur in"Wenigem’ ab. 
Nach ihm lähmt das Gift’ die’ motorischen’ Ner- 
ven..und'lässt'' Gehirn und Muskelirritabilität 
intact. Es»tödtet: durch Lähmung der ®die Re- 
spirationsmuskeln versorgenden Nerven, ist'"somit 
ein‘ wirkliches: Respirationsgift. "Obschon es "die 
Herzaction: schwächt; ‘hemmt es doch ‘weder die 
Cireulation, noch bewirkt -es ‘Stillstand des Her- 
zens'.'ist somit ' kein "eigentliches Herzgift. "Am 
nächsten steht es‘ Urari'und’Coniuni, 'üntersehei® 
det’ sich aber von beiden durch“ die’von ihm 
hervorgerufenen Krämpfe und-Pupillencontraction. 
Speichel- ‘und: Tihränenseeretion. wird ' von Po 
Gifte «angeregt. ns Yuß? 

ı Ueber «die» ‚übrigen: Akslbreng ‚echt meist 
die plarhakiblagische: Seite ich: berühren und 
nur ophthalmologische Zwecke verfolgen, können 
wir 'hinwegsehen, ‘indem wir als «die 'hauptsäch- 
lichsten 'anführen :'--Soelberg ' Wells: (Med. Times 
and Gaz. May), Robertson '(Edinb.’med. journ. 
Ferr.), Munneley (Lancet,’ Oet.; 31); Giraldes 
(Arch. gen. Aoüt), | v.sG@raefe (Vortrag. in'der 
mediein. Ges. v.: Berlin. 24. Juni), Hamer 


NOAOSEXOT 
(Nederl: »Tigdschr. voor 'Geneeük. 1863. 3), @i- 
raud-Toulon '(Gaz. hebd. 59), "A. «Quaglino 
(Annali di’Chim’Debr:), O. Bacchetti' und 'C. 
Regnoli (H.‘«Raccoglitore.'‘ Decb. 1863). - Na- 

mentlich "für Augenärzte scheint "die. Calabar- 
bohne ein wichtiges Medicament zu’ werden; und 
hat man‘. ‘in®'England'' ausser ‘den Präparaten 
Fraser’s. noch’ mit einer Tinctur getränktes Pa- 
pier' (Charta 'calabarina) und ein Glycerold in 
Haarröhrchen vangefertigt, um. die locale Appli- 
cation zu erleichtern. 


5 @, Syhh : A} i iR = m mir 2 h 
NEST Thianatofi; und. üggen Derivate, ; 
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"Ostrea edulisL. Toaikotopie Uuzent ‚(Comp- 
tes rend. T. 56. p. 402) tonstatirte in ‚grünen 
Englischen ‚Austern, weiche von Falmouth aus 
der Nähe‘ einer Kupfermine. stammten,. und in 
Rochefort mehrfach Vergiftungen bedingten, die 
Anwesenheit, von Kupfer. Kupferhaltige Aılakken 
haben statt der mehr oder minder dunkelblaugrün- 
lichen Farbe eine grasgrüne und Jondern. am 
Mantellappen ein grünspanähnliches, schleimiges 
Secret ab. Ammoniak färbt. das Fleisch solcher 
Austern dunkelblau und eine in die grünen Par- 
thieen einige Secunden lang eingestochene, Stahl- 
nadel bedeckt Sich nach Zusatz von etwas 
(kupferfreien) Essig mit einer Schicht metallischen 
A 


. 2. Insectenm.....) 

len er L. pgikblogib-v von: Pietro 
Bihue: (Gazz.'med..Ital.: Lomb.':1863. 10. 11. 
13):%\Ausser‘ einem‘ Falle letal. verlaufener chro-+ 
nischer "Vergiftung: durch 5-—6 Monate lang als 
Aphrodisiacum ı genommenes  Cantharidenpulver, 
beivLebzeiten»Anfangs durch Magenschmerzen, 
Kolik, blutige:Diarrhoe, Dysurie und Hämaturie, 
später durch -Strängurie.und Aseites characteri- 
sirt, theilt Zabus 4 Versuche an Kaninchen mit 
Cantharidenpulver,' Tinctur' und Cantharidin mit. 
Die daraus gezogenen Schlüsse: enthalten. z. Th. 
Bekanntes, 'z. Th. durchaus nicht Unbestreit- 
bares, so: kann Ref:l'bei der: erwiesenen. Wirk- 
ungsdifferenz» der Chanthariden auf verschiedene 
Thierklassen: den’ Schluss nicht zulassen, dass 
man aus ‘der letalen Dosis für: Kaninchen die 
des Menschen" nach -dem Gewichte durch sein: 
fache : ‚Multiplication berechnen‘ kann. | ‚Viel: 
leicht verdient noch. Erwähnung, ‚dass  Zabus 
im  Darmschleim * bei:vallem „Vergiftungen \ Can- 
tharidinkrystalle. mikroskopisch’, nachgewiesen 
haben will, | gi | 


ar) a ‚VON HUSEMANN.) da 7 


Krater 
Fr Fl si ad 


cal ab imragiı u sg salliemabif 
IB eisen: har) aid era 

nn ‚Midärkasi I Bhiarwerkologei T) De- 
vergie (Bull. .de'Y’Acad.'de Med. T.'28.-p. 35) 
hat als' Berichterstatter der’ Academie ‘den Ein- 
fluss 'eines neuen Präparätes "der Kabliauleber, 
welches »Apoth. ‚Despinoy. und Dr. Garreaw zu 
Lille als Ersatzmittel des Leberthrans empfohlen, 
auf 'scrophulöse Affeetionen studirt, Es ist! dies 
ein blassgelbliches, anfangs »süsslich, später 
leicht -salzig schmeckendes Extract, getwonnen 
durch Wibilanip fen der “ wässrigen Flüssigkeit, 
welche bei der Bereitung übs braunblanken 
Leberthrans aus den der Gährung unterliegenden 
Lebern ausfliesst, Nach Analysen von Despinoy 
enthält es in 100 Th’: »Iehthyo&lycin 50, Essig- 
säure, Milchsäure, Buttersäure zs. 6, Chlor l, 525, 
Jod 0,054, Brom Spüren Nattöh 1,170, Kali 
0,211, Migtehfe 0,366, Kalk’ 0, 510. Propyi 
ati 2,545, Arhsaönisl 2 ‚862, ühbest: Materie 
oder Gaduimı 10,620, ‚Wässer 21 ‚347, Phosphor- 
säure 2,090 And Sehwereldiäre bi 2 "and unter- 
scheidet. sich demnach "vom Lißertiiriih wesent- 
lieh durch ‘den’ 'höheren Gehalt von Ichthyogluein 
und Propylamin. ' Die Vorzüge des Präparats, 
das Prof. Paris und Dr. Staes in Lille bei Chlo- 
rose, 'Amenorrhoe', "Leucörrhoe ’ Kestörter Ver! 
dating ‚ langsamer Reconvalescenz und chro- 
nischen Brustkrankheiten als’ sehr wirksam’ em= 
pfehlen ‚sollen‘ därin "bestehen; dass’ es leichter 
zu nehmen ist und rascher ‘wirkt. 100 Pillen 
von 2’ Decigm. Schwere "sollen ’5" Bitres Oel 
entsprechen , '2-—6 Pillen ‚die Tagesgabe bilden! 
Die- mit "Bouilland und Poggiale: gemeinschaft- 
lich unternommenen Versuche erstrecken sich 
auf 16 Scrophulöse, meist mit Lymphdrüsenan- 
schwellung ‚oder. isolirten oder multiplen‘ Absces- 
sen, 2. Th. mit Lupus behaftet. Bei allen die- 
sen Kranken: zeigte sich. auf; längeren. Gebrauch 
eine: Besserung des Allgemeinbefindens,.bei .kei- 
nem»aber eine»irgenwiei.erhebliche Abnahme-des 
Localleidens,; so. dass nach: 2--21/, monatlicher 
Cur zum Leberthran übergegangen'werden musste, 
Das Extract‘wure in steigenden. Gaben, ‚(anfangs 
2: Pillen,» alle: 5: Tage ‚mehr. bis. zu. »bis;6 bis 
3 Pillen, je.’ 4 Morgens: und Abends). gegeben 
und: im den meisten Fällen leieht genommen und 
gut ‚vertragen; ‚höhere Dosen als 5 Pillen. brach- 
ten. indess bei Individuen‘ ;von-20-—-24:iJ, Magen- 
schmerzen, ' Appetitverlust, ' belegte Zunge, ‚und 
Symptome: hervör,s;wie sie bei längerem Ge- 
brauche, des Leberthrans; vorkommen,, Hiernach 
dürfte » das! Extract oder » ein: daraus, ‚bereiteter 
Syrup» höchstens als: Substituti ‚des Leberthrans; 
wenn die, ,Kranken enischiedenen.''Widerwillen 
gegen: diesen.haben oder ihn..absolut, nicht! ver- 
trägen,)in- Frage, kommen. 

«2).. Dr. Limousin Lamothe (Gaz, des höp. 
103) empfiehlt: als ein. von ‚allen 'Kranken ohne 


118 


Widerwillen genommenes Präparat des Leber- 
thrans eine Gelatine; nach folgender Vorschrift, 
welche die ähnlichen Formeln von Bouchardat 
und Dufrurmantel: bei Weitem übertreffen soll. 
Man koche 40: Gmm. Lich. Caragh. mit 500 Gmm; 
Wasser bis:zu: 150 Gmm. Flüssigkeit ein, co- 
lire, füge 1125 :Gmm. Ol. jecoris und 35 Gmm. 
Syrup. ‘Balsam. tolut., ‚lasse‘ ‘die Mischung 2 
bis 3 Min. unter stetem Umrühren kochen, »schütte 
sie 'in.-einen Topf und fahre mit Umrühren fort, 
bis die Temperatur auf 50 Grad gesunken ist, 
wornach sich ein durchsichtiges geruchloses Gelee 
bildet, das zur Hälfte seines; Gewichtes aus 
Leberthran: besteht. 


4. Wursigift. 


Ein Fall von Wurstvergiftung ‘von Dr. Mül- 
ler in: :Calw (Würt. Core. »Bl 1863. 30).. : Die 
durch :Prof. Hoppe; in: Tübingen /vorgenommene 
Untersuchung: von Blutwürsten, welche, im Apr. 
62 zu Spessart bei 4 Personen die Erscheinungen 
der. Allantiasis. hervorgerufen ,.‚ergab im Innern 
derselben‘ .auffallende.. Veränderungen der, zur 
Wurstmasse. verwendeten Schwartenstücke.. Diese 
waren zu einer ‚schleimigen, ' weisslichen, ‚trüben 
Flüssigkeit erweicht ‚und, ‚bestanden. ‚ausser iso- 
lirten elastischen Fasern. fast nur. ‚aus zusammen- 
gehäuften ‚. zuerst. regungslosen ‚bei Zusatz .'von 
Wasser sich ‚lebhaft. bewegenden. Vibrionen. Das 
im‘ Innern der-'-Würste. . ebenfalls. : veränderte, 
schmierige und ‚hellrothe Blut zeigte ‚bei mikros- 
kopischer Untersuchung ‚nichts Besonderes. ‚Nach 
organischen Basen: wurde vergeblich. gesucht... 


Il: Allgemeine pharmakologische‘ ‚Studien. 


1) Ueber die wirksamen ' Bestandtheile der 
Mixturen, 'von Justus 1de (Nonnulla de par- 
tium "efficacium quäntitate 'quae© in medicinis 
continentur. Berol. 1862): Verf.hat im Schwar- 
zenbach’schen’ Laboratorium zu‘ Würzburg "eine 
Anzahl von Infusionen, Decoctem und Extracten 
auf die in ihnen enthaltenen" Mengen: wirksamer 
Bestandtheile' untersucht" und ist 'dabei zu fol- 
genden Ergebnissen gekommen: a) Ein Infusum 
Radicis'Rhei, zu 5 UnzenColatur aus ?/, U. 
bereitet, ‚hat ein specifisches "Gewicht von 1,01. 
20° Gmm. geben 0,485 Gmm. =12,43 0/, festen 
Rückstand, so dass das ganze'lInfus 3,35 Gmm. 
(58,2 Bayer: Gran) und‘ ein Esslöffel (/a U.) 
0,36 'Gmm. (5,82 Gr.) enthält. ' Dieser feste 
Rückstand, welchem der Bereitungsweise‘ nach 
das offieinelle' Zxrtractum Rhei aquosum  ent- 
spricht, "besteht "aus 92,9 %/, organischer‘ und 
7,10/, wnorganischer "Substanz, was" für das 
ganze Infus‘ 3,38 Gmm. (54,1 :Gr.) org. und 
20°6 Gmm.’ (4,1° Gr.) 'änorg. Masse ausmacht. 
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Bei annähernder Bestimmung der ‚Chrysophan- 
säure ‚ergaben 20 Gmm. Mixtur «0,11 Gmm., 
derselben ‚und enthält somit,‘der. ganze Aufguss 
0,825 Gmm. .b): Infusum .Foliorum Sennae, 
4 U. Col. .aus :2.Dr. bereitet. Sp. Gew.'1,008; 
Fester Rückstand.von 20 Gmm. :—=(,34 Gmm. 
(1,7 %,);. also.in der. ganzen Mixtur. 2,04. Gmm« 
(32,64 Gr.), im Esslöffel 0,26 Gmm. .(4,08-Gr.); 
im Rückstande ‚79,86 %/y. org. und 20,14 0/4 
unorg. Substanz, .d..i. für das Ganze. 1,63 Gmm. 
(26 Gr.) organ. und 0,41..Gmm.'.(6,57 » Gr.) 
anorg. Masse; Catharthin in 20 Gmm. Infus 
0,10 Gmm. (0,5 0/,), in der ganzen Mediein 
0,6. Gmm. (9,6 Gr... Da nach Bley und Die- 
sel Sennesblätter 11—12 0/, Asche enthalten, 
ein Infus aber über 20 %, anorgan. Bestand- 
theile, so folgt, dass beim.Infundiren org. und 
anorg. Theile nicht in gleicher Weise extrahirt 
werden. Die Richtigkeit der Angabe von. Fe- 
neulle und Lassaigne, dass 3 Gr. Catharthin 
zu stark wirke, vorausgesetzt, würde, da ein 
Esslöffel der fraglichen Mixtur 1,2 Gr. enthält, 
die stündliche Darreichung eines Esslöffels von 
einem ‚aus. 1, U. Fol. S. bereiteten Aufgusse 
als Normalgaben anzusehen sein. Von Extrac- 
tum Sennae, dem festen Rückstande entspre- 
chend, sind 5 Gr. einem Esslöffel des aus 2 Dr. 
bereiteten Infus gleichzusetzen und.ist die von 
Einzelnen beliebte Gabe. von 20—30. Gr, ent- 
schieden zu hoch. c) Infusum Radicis Senegae, 
4 U. Col. aus 1.Dr., von 1,003 sp. Gew., 
enthält an festem Rückstande in 20. Gmm. 
0,14 Gran (0,7 0%/,), im Gaänzen 0,84 Gmm, 
(13,4 Gr.), im Esslöffel 0,105 Gmm. (1,68 Gr.); 
sowie organische Bestandtheile im festen Rück- 
stande 88,6 %/,, unorg. 11,4 %/, d. i. im Gan- 
zen 0,74 Gmm.“(I1,91° Gr.) ersterer und 
0,096 Gmm. (1,53 Gr.) letzterer. (Die Be- 
stimmung. der. Polygalasaeure vistz; : wie. Verf. 
selbst ' zugesteht,, «nach. ‚einer-untaugliehen: Me- 
thode geschehen). :'d) Infusum: Radiceis ' Ipeca- 
cuanhae, 4: U. aus 2:Scrupeln, «von: 1,0015) sp: 
Gew:, enthält an festem Rückstande in 20:Gmm. 
0,11:1:Gmm. (0,56: %,), im’ Ganzen 0,67 Gmm; 
(10,7. Gr.), im: Esslöffel 0,083 Gmm.'(1,33:Gr.). 
Organische Bestandtheile. des Rückst.93,7 u 
unorgo 6,3 0/05 di 0,62 Gmm.!\ (9,38 Gr.) 
org. und 0,042 Gmm. (0,67 Gr.) unorg. in.der 
Mixtur. Von Zmetinum impurum fanden’ sich 
in 20>Gmmi: 0,05 Gmm:'; wonach ‚das Ganze 
0,3 (4,72: Gr.) Gmm. enthält. Da’ nach, Lan: 
derer 2::U: Brechwurz‘ 76 Gr.- reines: Emetin, 
welchem eine‘ 3 mal stärkere Wirkung alsı dem 
unreinen zukommt, liefern, so müsste das frag- 
liche Infus, “wenn alles extrahirt worden wäre, 
9:Gr. Emetinum impurum enthalten‘, während 
in'Wirklickheit nicht einmal fünf vorhanden sind. 
e) Infusum 'Foliorum Digitalis purpurene, 5 WU. 
aus %/, Dr. ,; von 1,0026. spec. Gew:,, «enthält 
an fest. Rückst. in 20 Gmin. = (0,09 Gnim. 
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(0,45 °0/,), imoder''ganzen Mediein 0,675 Gmm> wu. 
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(10,8 Gr). Org Substiim  Rückst. 73,2 %g, a) olbtt ’ 
unorg. 26,8 %/,) y"dı 1. 0,5 Gmm. (& Gr.) SP E3 S$ “ % k 
0,18 Gimm, (2,9 'Gr.) (unorga. im ganzen Infus Ar Ben de 
Unreines'Digitalin (Krtraetum Digitalis spiri- Tre . e oa 
tüosum) fand sich in 20 Gmm. zu 0,031 Gmm. ET TI ER; 33 
(0,15 %/,), also 'im Ganzen ‘0,23 Gmm. (0,37 Gr.) BT iö 1; 55 
Dosirt man das spirituose Extr. zu !/g bis 2bis Pa 5 I uE: 3 33 
3'Gr} '3--#mal täglich, so ist das’ fragliche 3 ug de Bus sa | >8 
Infus aus’1/, Dr. ein recht schwaches zu nennen. Bing ig d d 
f) Drei Chiniamixturen, wobei wir die Ergebnisse A E | 88 © o 
nebenstehend tabellarisch zusammenstellen. N: EEE Sa $ N 
isn: | s | Bl 2a | $ 

Die für die’ Alkaloide’(Cinchonin) erhaltenen Te in 2: FIR; rn 
Zahlen sind’ zw hoch, " da’ der als solche gewo- s &° &7 so 
au . en Do 
gene’ Niederschlag dureh Lig. Ammon. caust, TE LfR BERG aa Fe scho 

3 . 1° 3 =! No oo = no = 

noch verschiedene andere Substanzen einschliesst; | ee ‚St su“ 
doch sind trotzdem die Analysen für die Frag, I © 5 g = e| 
welche Arzneiform vorzuziehen sei, nicht ohne ? 8 = Pr oO 
Bedentung..' Indem‘ das Infüusum ' ealide paratum | S 3 = 5 
viel weniger Gerbsäure enthält als'' die Decocte, te ea, S S 
seheint''es die dem Magen 'am wenigsten lästige ı® 8 EN ir ‚dr 
Form zu sein, ‘der sich als zweite das saure e 2 ig 3 ER 
Deeoct' anreiht. "Ferner ‘beweist die Untersuch- = 3 % Br a 28 
ung’ den’ Cinchoningehalt des Extraetum Chinae € =] s IT S 92 Ss$& 
fuscae calide paratum (gegen Schömann). gy In op a | oE \o io e 

f h ... Au . au . 4 © oO o© = 
fusum‘ Radieis 'Valerianae minoris, 4 U. aus od 95 N 19 > 
2 Dr., von 1,0043 sp. Gew. und saurer Ra« | 5 = = a = 
tion. ’ Fest. Rückst! in 20 'Gmm. 0,215 Gmm., | = 
(1,075 %/,), im ganzen Infus' 1.29 Gmm.(21:Gr.). ” = gen His Kor 
ImRückstande 85,16 %/, ‘organ. und 14,84 9), E E E 35 Er 
unorg. Subst. Baldriansäure, bestimmt durch S > JEBR o, m, \ 
en = ie . ki R .. Rr j [n ne} oo m 
Titriren mit'Solutio Natri caustici von bestimm- P& 8 oa, m, Su 
ter Stärke, war nur zu 0,00231 Gmm: (0,09 Gr) PP 2 ft = Pe 
im ganzen Infus vorhanden. h) Extractum Nu- 2 E ms 2 
eis vomicae spirituosum et aquosum. In einem 2% = = > 
spir. Brechnussexträcte fand’ Verf. 2,24.0/, un- e ds & *- = 
reinen Strychnins was auf die Unze 0,672 Gmm | ©: Fr Ins Mad a 5 
(20,75 Gr), auf 10 Gr. 0,224 Gr. gibt im  j- WE | Ä 
einem "andern: "bedeutend mehr,“ in 10° Gr. usrhgeigujin zer P ER 
053 Gran‘; obschon beide ‘dieselbe Üonsistenz Passo 8 5 da 
hätten. Im Würzburger’ wässerigen Exträet ver# 4 2 uch HS | 707 WER 
mochte Verf. keine nennenswerthen Quantitäten In EN u A| .S88 ax un BR 
Str!" zu entdecken , "während: sieh’ im‘Berliner | = BERGEN RZ m Er 
Extracte sowohl'''Strychnin als’ Bruein  nach- za man N Ita al 
weisen liess‘' * Beide’ Präparate sind somit un“ bh E E Fre EB 
sicher. | ION an RS iisen U CE U Too Mira Die ı 
2) ‘Ueber: den‘ Uebergang pflanzensaurer fh ©; u Rs RENNEN?) 32 
Alkalisalze''in' den Urin ‚von Car.‘ Wiedner Ä ER u ai a 
(Ouomodo Acida‘ vegetabilia. conjuncta‘ cum Al- ab, bau nlinggoadA oib nd Hank 
calibus in organismum 'humanum  invecta‘ in S, 5 S | I= S 
urina discernantur. Diss. Berol. 1863). Aus ter. E Re = = 
einigen Versuchen mit Kali bitartaricum, Kali 258 Er 2S4E 
tartaricum neutrum, Kali oxalicum neutrum, E a’ zo KR 
Kali eitricum n., Magnesia citrica n. und Kali Oo gg OgH Osan = 
aceticum schliesst Verf., dass ein kleiner Theil ars 8a 9355 
der . pflanzensauren Alkalisalze, mit Ausnahme 2 wi RR Sur 3 
der Citrate, im Harn unverändert abgeschieden 5 E bi 25 ra en 
wird, während der grössere Theil als Carbonat _5: ee 

e = © 





im Harn sowohl als in den Fäces erscheint. 
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3) Ueber die Resorption von Medicamenten 
durch die Haut, von Dr. Delore (Journ. | de 
la Physiol. an v1. 1863. Arz.), Dr. Willemin 
(Arch. gen. 1863. Aoüt. Sptbr.) und. M. L. Pa- 
risot (Compt. rend. T. LVII. p. 327 ‚und 373). 

Von den 138 Versuchen Delore’s über ‘die 
Absorption von Arzneistoffen durch die Haut 
lieferten 69 ein pösitives”und 9 ein zweifel- 
haftes Resultat. Sie beziehen sich zum grössten 
Theil aufJodkalium, das jin.den verschiedensten 
Formen zur Anwendung kam (als frische und 
ranzige Salbe, als. Baume .de Lausanne, mit 
oder ohne Zusatz von Glycerin oder Mandelöl, 
als Glycerole, als -Cacaobuttersalbe, auf Pfla- 
stern, in Bädern ete.; ausserdem wurde mit 
Jod, gelbem Blutlaugensalz, Belladonna und 
Quecksier: Präparaten experimentirt. Delore 
schliesst ‘aus seinen Versuchen, dass die ge- 
sunde Haut alle in Wasser löslichen Sub- 
_ stanzen zu resorbiren vermag dass die Absorp- 
tion aber-nur schwierig und unregelmässig statt- 
finde, ‘so: dass die iatroleptische Methode nicht 
zuverlässig sei. Die Resorption geht bei jungen 
Individuen mit zarter Haut und an den Stellen 
des Körpers, wo die Haut- am dünnsten ist, 
am leichtesten vor-sich und wird in hohem Grade 
von der Grösse der zur Einreibung benutzten 
Fläcke und der Dauer der Friction beeinflusst. 
Unlösliche Substanzen werden mit Ausnahme 
des metall. Quecksilbers von: der Haut nicht ab- 
sorbirt und die solche enthaltenen Salben sind 
unwirksam. Von den verschiedenen Vesikeln 
kann das Wasser als fast wirkungslos bezeich- 
net werden. Fett, Cacaobutter, Oel und Gly- 
cerin besitzen eine besondere Wirksamkeit nicht. 
Wesentlich verstärkt wird die Absorption durch 
die Anwendung von Irritantien, z.B. von Al- 
kohol oder Alkalien”oder beiden zusammen, wie 
im Baume de Lausanne, welche Verdünnung 
der Epidermis und bei etwas. energischeren Fric- 
tionen auch Excoriationen veranlassen. Auf 
solcher Irritation beruht auch. die stärkere Wirk- 
ung der ränzigen Jodkalisalbe. Am besten ge- 
schieht die Application der Medicamente auf die 
Haut durch Einreijbungen mit einem gewissen 
Drucke ausgeführt, wozu _ sich bösondess die 
Salben eignen; locale Wasserbäder oder Wasch- 
ungen etc. bleiben in der Regel unwirksam. 
Pflaster haben eine unregelmässige Action. Die 
Wärme begünstigt die Absorption und der alte 
Gebrauch, Salben am Feuer oder in der Sonne 
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einzureiben,, ist: nicht ‚unbegründet. Dass sich 
Verf. bei seinen Versuchen- hinreichend) davor 
Sicherte,) dass die Versuchspersonen nicht Quan- 
titäten .. der ‚Einreibungen verschluckten,: wird 
hervorgehoben; die, aus: der Einathmung .resul- 
tirenden Fehler erklärt Delore‘ für Jod als. un- 
erheblich, für Belladonna und Quecksilber gleich 
null. 
Willemin’s Experimente beziehen _ sich Ruf 
die Absorption’ in. Bädern... Nach’'ihm scheint 
die Haut im lauwarmen Bade. von. 32 — 340 
Wasser zu resorbiren. Im Urin finden sich kleine 
Mengen der im Wasser löslichen Substanzen, 
z.B. :Jodkalium. . Das’ 'spee.’ Gew.. des Urin 
nimmt nach einem Bade ab, ohne dass die Quan- 
tität desselben vermehrt ist. Im ‚Allgemeinen 
wird bei. gesunden Personen nach einem ein- 
fachen Bade der Urin ’alkalisch, nach einem al- 
kalischen Bade bleibt er am häufigsten ‚sauer, 
nach einem sauern wird er alkalisch. Der Harn- 
stoff nimmt nach einem einfachen oder Mineral- 
wasserbade meist ab; ‚ebenso die Salze, nament- 
lich. das Chlornatrium. Die. Absorption. ist - bei 
denselben Personen oder bei. verschiedenen: unter 
den ‚gleichen :physikalischen ‚Bedingungen: vielen 
Schwankungen unterworfen... Sie. scheint. in. Mi- 
neralwasserbädern geringer ‚als in. gewöhnlichen 
Wasserbädern zu: sein, ‚bei. trockner Luft, sowie 
durch Ermattung:oder Aufregung‘ sich zu.steigern 
und nach starker Transpiration völlig zu’ fehlen. 
.. Parrisot.ist bei. seinen Versuchen. mit. medi- 
camentösen Bädern zu. ganz \.entgegengesetzten 
Ergebnissen gelangt‘; ‚indem ‚es. ihm trotz ‚eines 
Aufenthaltes. ‚von; 1—-2:8t.. für. Erwachsene und 
von %/a=—-1,8t. für Kinder in..denselben. niemals 
glückte ‚; Jodkalium, Blutlaugensalz, ‚Eisensulfat, 
und den Farbstoff’ der, Rhabarber... nur, ‚spuren- 
weise 'in ‘Speichel jund Urin. ‚nachzuweisen „oder 
physiologische Effecte mit Digitalin oder Atropin 
in. dieser Weise ‚zu..erzielen... Längere; Zeit ‚fort- 
gesetztes Eintauchen von. Kinderleichen in. Was- 
ser führte ‚, niemals. ‚zu. einer. &ewichtszunahme, 
wenn Handfläche ‚und ‚Fusssohlen mit’ Firmiss; 
überzogen. ‚wurden ‚während ohne diese ‚Cautel: 
eine. geringe‘ Gewichtsvermehrung: sich heraus- 
stellte: Chloroform und Alkohol sind... dagegen; 
nach Parrisot, indem sie das die Resorption..des 
Wassers ‚hindernde Secret. der  Talgdrüsen lösen, 
geignet, Medieamente ‚vom der, Haut.-aus zur 
Resorption. zu. bringen, -und ‚zwar. ‚Chloroform, 
noch rascher als «Alkohol... 
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über die, Leistungen 2.2: 00. 


= in der therapeutischen Physik 


von 


Dr. EISENMANN, HB m ale a de Ne" 


a E Die Blektrizität: 
A ei Allgemeiner Theil. 


Die. Wirkungen der Elektrizität: and: deren 
"Anwendung i in der Medizin. Bo 


van Deen ; Ueber die "Wirkungen .der Elektrizität auf 
die Metamorphose organischer Substanzen. Archiv 
für die Holländischen Beiträge zur Natur- und 'Heil- 
' kunde. 'Bd.'Il. BR Bi ‚1862. Brit; Med.. Journ! 
sh Ianll 17. 198) 


Aug. Franc., ‚Bollingeny a 2, Ni "Effectum lab 
ticum, Riyi galvanici eonstantis, demonstrandum,, Diss, 
“ Berlin 1863. r 


Harıy L obb: ‘On the "Uses of Galvanism A Eee 
in General’ Praetice, Brit. Med. Journ. Febr. 28. 


Moritz’ Benedict: Die Methode der elektrischen Unter- 
‘suchung 'des'Nervensystems.' Wien)'1863.' 158): m 
80, :Separat-Abdruck R der ‚Wiener: allgem. med, 


au se Au 


en Für den ‚Therapeuten, dürfte ‚es ‚wohl von 
Interesse; sein , .die, Zersetzungs-Producte 'kennen 
zu ‚lernen ‚.die.Dr; van. Deen ‚dureh. .die .Ein- 
wirkung, des, anhaltenden .Stroms auf organische 
Substanzen „erhielt... Es; ergaben , 1) Albumen; 
Cellen „die „eystoiden:.Körpereben:.glichen, eine 
im, ‚Wasser, ‚unlösliche, ‚Substanz .(Fibrin ?),. Uxea, 
Allantoin, und sehr wahrscheinlich Harnsäure; 
dabresberieht der Medien pro 18693, Band V., 


2) Schleim» | mörbholokische Eileen dl Harn- 
säure, Urea ; '3) Harnsäure: Urea und Allantoin; 
4) Glyein: Urea; 5) Thein: Urea; 6) Glyzerin: 
Zücker, Milchsäuret 7) Inosit:’ Milchsäure; 
8)Kalk-Lactät, Formiat, Acetat und Kalk; ;Butyrat: 
Kalk Carborat und Wasser; '9) 'Kalk- Tartrat: 
Kalk Carbonat und Oxalat;' 10) Gummi: Kalk: 
Carbonat und Oxalat und’ Wasser; 11) Manit: 
Zucker; 12) Amygdalin:’ Zucker, 'Blausäure und 
wahrscheinlich flüchtiges Märidel: Oel; 13) Gerb- 
säure:' Zucker und "Gellusskure! 14) Saliem‘: 
Zueker,'"'Saligenin , "Saliretin.' D.0r Amyllum, 
Dextrin, Glycogen’ und Zutker" hätte die Blek- 
trizität keinen Ei nflüss. | 


la gast -basıd si 

‚Dr. Betlihgen. beabsichtigt‘ in seiner ni 
tation..die ‚katalytische, Wirkung: ‚des eonstanten 
galvanischen, Stroms: nach, Prof Remack. ‚darzu- 
stellen... ‚Dieser Forscher hat bekanntlich den con- 
stanten| Strom, wieder..in die Therapie eingeführt; 
seine katalytische Wirkung. hervorgehoben «und 
diese ‚Wirkung‘: dadurch. erklärt, dass: organische 
Flüssigkeiten. und. gelöste: organische Stoffe vom 
positiven,Poli zum negativen-übergeführt werden‘; 
dass die Blut- mil Bymph-Gefässe: sicht erweitern] 
dass dadurch die. Stase;, der Blut- und! Eymph> 
Gellen gelöst. wird „dass in »Folgesdessen' ‚die 
Resorption ‚der, Exsudate begünstigt: wird'y!- weil 
der: Fluss. der. Säfte gegen’ die: inneren Gewebe 
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geleitet wird. Um solches anschaulich zu machen, 
unternahm H: Bollinyer folgende Versuche, zu 
welchen er eine Batterie von 30 Daniell’schen 
Elementen wählte. Die Elektroden bestanden aus 
Kupfer-Scheiben von 2 Zoll im Durehmesser; 
die obere Fläche war etwas concav und hatte 
in ihrer Mitte einen metallenen Stiel, an wel- 
chen mittels einer Schraube der leitende Draht 
befestigt wurde und der in einen holzernen Hand- 
griff endete. Die untere Fläche der Scheibe 
war etwas convex, Vor dem Gebrauch würden + 
die Kupfer-Scheiben mit wohl befeuchteter Lein- 
wand umgeben. 


1) Wenn er diese. beiden Elektroden „ ohn-; 


gefähr 3 Zoll von einander entfernt, ‚auf /die! 
vordere Fläche des Arms legte, so entstand bald 
unter dem negativen Pol ein scharfer ee 
Schmerz, unter demyj Irafıe ‚Pol aber: ein 

fühl von Wärme. 
nuten liegen geblieben waren und dann wegge- 
nommen wurden, so war die Stelle unter dem 
positiven Pol stark geröthet, die Ausbreitung 
der Röthe entsprach dem Umfang der Elektrode 
und auf der rothen Fläche standen rothe, nach 
oben zugespitzte Papeln, deren Sitz dem’-eines 
Haarbalgs entsprach. Diese rothe Scheibe war 
sehr warm, aber durchaus nicht schmerzhaft und 
nicht über die Fläche der sie umgebenden Haut 
erhaben. In der Umgebung war keine Verän- 
derung wahrzunehmen. Die Röthe, die Knötchen 
und das Brennen verschwanden wieder in 24 Stun- 
den.:: Die Stelle: unter. dem. \.negativen:.Pol- war 
in. einem. der. Elektrode ‚entsprechenden. Umfang 
zu einer ‚flachen, , von,.der: Umgebung scharf ‚ab- 
gegrenzten Geschwulst ‚erhoben, welehe die-Form 
einer ‚Münze. ‚hatte ,. .kreideweiss; und..hart war, 
bei.starkem, Druek .oder, bei \, dem; Versuch ‚sie 
zu; ‚einer, Falteı zu erheben heftig BARREET: ‚und 
einen; Jeicht gerötheten|,Hof, ‚hatte. ‚blieb: in 
derselben. ein;;Gefühl, von, Taubheit ‚Die 
gehobene: Scheibe, 'war/ offenbar: infiltrirt-und (die 
Infiltration, reichte, bis. in | die, obere, Schichte ‚des 
Unterhaut- Zellengew ebes.. -Wenn. der,einwirkende 
Strom stark, oder seine: Einwirkung von längerer 
Dauer war, dann bildete sich,auf dieser Schwell- 
ung ein graues Brand-Bläschen, welches eine 
äurekkächiige; zähe, ‚fädbnzfeheide) Mhssäl!ent- 
hielt; 'inoder »keine' gebildete ' Elemente 'gefünden 
wurden. Einige Zeit‘ der Luft''ausgesetzt, ‘verlor 
diese Masse ihre Transparenz, bekam eine Milch- 
farbe und: vertrocknete endlieh, wahrscheinlich 
unter dem Hinzukommen von’ aus dem stark 
affieirten ‚Corium . ausgetretenen: Blut-Körperchen, 
za einer) gelben hornartigen Substanz. Die Farbe 
dieser: Kruste wurde 'allmälig dunkler und’ nach 
beiläufig 20: Tagen fiel’ die Krlste in der Form 
eines ‚Schüsselchens ab' und: hinterliess ein ato- 
nisches Geschwür , dessen. 'Eiter wiederholt 
Krusten: bildete,‘ bis endlich | nach "mehreren 
Wochen vollständige Vernarbung erfolgte. Diese 


; ;sstreute ; Tu de; ‚oder; 
'enn die Stromgeber 5 Ari, s "auch 
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Veränderung brauchte sohin lange Zeit zu ihrer 
Rückbildung, wenn auch die Infiltration, der 
Schmerz und die Taubheit in 4 Tagen ver- 
schwanden. 

2) Wenn an gleicher Stelle der negative 
Stromgeber liegen blieb, der Rand des positiven 
Stromgebers aber in einem gewissen Raume hin 
und her geführt wurde, so röthete sich die mit 
dem positiven Pol überfahrene Haut immer mehr, 
wurde immer heisser und es erhoben sich hier 
‚schnell zahlreiche rothe Papeln, welche. höher, 
breiter und zahlreicher waren als beim ersten 
Versuch, aber nie zusammenflossen. Ein Exsu- 
dat» konnte in. denselben nicht nachgewiesen wer- 
den. '2- Unter dem negativen Pol erschien die 
Haut äusserlich kaum deutlich verändert ; statt 
der münzenförmigen Schwellung erschienen Zer- 
1 regelmässige weisse Bläs- 
" sehmer. te die Stelle und die Sensi- 
bilität war verändert. Zu bemerken ist noch, 
dass die unter beiden Polen aufgerufenen Er- 
scheinungen bald wieder verschwanden, doch die 
des positiven Pols etwas schneller als die des 





negativen. 


3): Wenn, immerhin unter gleichen Umstän- 
den, der positive Pol liegen blieb, der negative 
Pol aber hin und her geführt wurde, so röthete 
sich sofort die Haut unter dem letzteren und 
es erhoben sich hier zahlreiche feste Knötchen 
von der Grösse eines Hanfkorns bis zu der einer 
Linse ohngefähr eine halbe Linie über das Ni- 
veau der Umgebung. ,i‚Da wo der Strom am 
stärksten einwirkte, wurden die Knötchen am 
grössten und ..oft flossen mehrei6 in einen Knoten 
zusammen. Unter dem positiven Pol wurde 
die, Haut, ;stark.igeröthet,; aber; das Exanthein «det 
früheren Versuche, war nur schwach „entwickelt 
und verschwand bald wieder. 

4) In der Vermuthung, dass die durch den 
einen Pol verursachte. "Veränderung durch die 
Einwirkung, .des andern. Pols, aufgehoben werden 
dürfte, ‘wurden die- ‚entsprechenden Versuehe vor- 
genommen, um solches nachzuweisen ; allein der 
Erfolg war nicht der gewünschte; ja die durch 
den eonstanten Strom erzeugten Veränderungen 
konnten, nicht einmal durch den indueirten Strom 
modifieirt, werden. ‚Es ‚blieb, nun noch „der, Ver- 
such ‚ übrig, , zuerst, den, indueirten „Strom . eiN- 
wirken: und- darauf den constanten.‚Stromi-folgen 
zu lassen und den Erfolg’ des’ letzteren ’zu beob- 
achten, besonders weil Prof. Remak an Kranken 
bei einer solchen Anwendung der beiden Arten 
des elektrischen Stroms’ 'Exanthem-Formen’ ge- 
sehen hatte, die von’ den oben beschriebenen 
ganz verschieden waren. ' Aber bei: ‘dem’ Ver- 
suche des Hin. Verf. zeigte sich zwar’ nach der 
Entfernung der‘ Tlektrode. sofort em Exanthem, 
dasselbe ‘verschwand jedoch‘ so schnell, 'dass’eine 
Abbildung een “nicht gemacht ‚werden 
könnte! 4 
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“s. Die: obigen‘ Beobachtungen: des ‚Hrn. Verf. 
stimmen mit’ denen. des Hrn. Prof. Remiak  über- 
ein, auch.theilt :H#.i:Bollinger die. Meinung des; 
Hrn. -Remäk ‚dass die «@eschwülste ‚unter. dem 
negativen Pol-micht durch die Entwicklung eines, 
oder. .'mehrerer! Haarbälge gebildet sind‘, ‚dena 
zuweilen ist.!/gar' kein. Haar:.aüf | diesen. Ge- 
schwülsten /zuw. entdecken, zuweilen sitzen meh- 
rere Haare; nicht. in’-der Mitte, sondern aıı Rande 
derselben; ‚er betrachtet’ sohin: diese Schwellungen 
als freie’ Entwicklungen (2). Noch bemerkt »er, 


dass «au. der vom Strom-«berührten: Stellei.die' 


Reihen ider Haut-Papillen :so: stark /hervortraten, 
dass. die Haut ‚zaubı und: runzlich erschien: 

„\ Ess ierzeugt.‚sohin’ den positive. Pol’ Röthe, 
Wärme und einnseigenes papulöses J/Exanthem 
und: diese Erscheinungen stellen  sich\\schneller 
und deutlicher ‚bei. der. -labilen Anwendung des 
Stromes. ein; im Uebrigen aber stehen sie: mit 
der:Stärke und, der-Dauer der Einwirkung des 
Stroms. in ‚geradem ‚ Verhältniss. . Immerhin ver- 
anlasst,.der positive Pol: Hyperämie mit: Errwei- 
terung,'der : Gefässe „ der: negative; Pol..aber ver: 
ursacht/Schmerz und: hinterlässt ‚eine ‚gesteigerte 
Nerven-Reizbarkeit'. und. eine Abstumpfung des 
Tastsinnes., Anch hier steht die Intensität der 
Erscheinungen ‚mit.;der ‘Stärke und der Einwirk- 
ungs-Dauer des, Stroms im, geradem Verhältniss, 
Ausserdem ‚entstehen :durch 'schwache oder kurze 
Zeit einwirkende, Ströme weisse Knötchen, welche 
bei.. längerer ‚Einwirkung: \des Stroms grösser 
werden. und: endlich; in. eine ‚grosse fläche Ge- 
sehwulst. übergehen, : deren! Umfang genau dem- 
jenigen der ‚angewendeten Elektrode ‚entspricht. 
Unter: .dem.intensivsten Strom entsteht eine Brand- 
blase,; welche, zu. einer‘ gelben ‚schüsselförmigen 
Masse. 'vertrocknet, »die ‚endlich‘ nach ihrem: Ab- 
fallen, eine sehr. .kleine -Narbe hinterlässt. Bei 
der.‚labilen ' Anwendung; des negativen Pols wird 


die Haut. nicht. nur ‚schmerzhaft, ‚sondern auch. 


roth, und, es.;‚erheben sich auf: ihr warme weisse 
Knötehen, ‚.deren Umfang: gleichfalls von ‚der 
Emergie des Stroms ‚und von: der Dauer ’seiner 
Einwirkung abhängt.» Nicht zw! übersehen aber 
ist, dass. ‚die. Veränderungen unter | dem‘ nega- 
tiven Pol das Gepräge der Anämie hatten. — (Wir 
vermissen die ‘Angabe, dass unter: beiden: Polen 
die Intensität der Veränderungen und die Schnel-- 
ligkeit ihres 'Erscheinens ‚mit dem Umfang; der 
angewendeten‘ ‚Elektrode im. umgekehrten Ver- 
hältniss steht.)../Der- durch solide metallene Strom- 
geber' auf die. kaut einwirkende- indueirte Strom: 
konnte. ‚die. Veränderungen‘. nicht : modifiziren,- 
welche zuvor. durch dem coristanten Strom her- 
vorgerufen »worden: waren... AÄnderseits liess. sich: 
nicht nachweisen, dass der constante Strom, 
nach vorhergegangener Anwendung des indueirten 
Stroms, ‘äntlere Veränderungen ' veranlasse,, als 
wenn ‚der constante, Strom . allein ‚angewendet, 
wird. are aseree : P / 
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Nach dem- Vortrag‘ dieser Thatsachen‘ sucht 
Hr. »Bollinger die Vorgänge an beiden Polen zis 
erklären. Was zuerst die‘ @efäss-Erweiterung 
am: positiven Pol‘ betrifft, so ist ihm klar, dass 
sie, dureh ‚die ‚Einwirkung. der: Elektrizität! auf 
die. Gefäss-Nerven entsteht, aber ob.sie’ direct 
oder. inach vorhergegangener' Verengerung der 
Gefässe. eintrete, diese . Frage beantwortet er 
dahin , dass die. Erweiterung unmittelbar ent- 
stehe, denn. man habe der Röthe nie Blässe 
vorbergehen! gesehen und überdies habever diese 
primäre Erweiterung: direct beobachtet. ‚Er ‚legte! 
bei einem’ Kaninchen die Carotis bloss und durch- 
schnitt‘ ‚den Vagus: und Sympathieus; während 
der Operation zog sich..die Arterie) day. wo ‚sie 
die Arteria. thyrioidea& abgiebt ‚" zusammen (und 
äbnliche 'Contraetionen erfolgten allmälig ‘in: der 
ganzen bänge des. blossgelegten Gefässes , so 
dass dasselbe das Aussehen eines‘ Rosenkranzes 
bekam! Als Hr. 23. nun die mit Leinwand 
überzögenen dünnen: Elektroden \ einer Batterie: 
von«d. Elementen mit-der'Arteiie.in Berümung 
brachte,,'so. wurde sie an’ deni,berührten: Stellen 
erst ‚heller, und durehscheinender ‚ dam» fing: sie: 
any. sich. auszubauchen und den Elektroden gleich- 
sam entgegen zu wachsen. ‚Allmälig' erstreckte» 
sich (die Erweiterung über die ganze intrapolare 
Stelle des Gefässes-und: dasselbe, | welches: zuvor 
fadenförmig war, wurde! nun: um: die Hälfte 
weiter und 'strotzte ‘von. Blut... Ein: Strom von 
10, Elementen; steigerte: die Exweiterung nicht. 
Derselbe Versuch 'an der ‚Carotis ı der anderen 
Seite : wiederholt. ergab dasselbe Resultat: das 
fadenförmige Gefäss wurde in einen » starken 
Stamm: verwandelt. | 

Ein zweiter Versuch! lieferte ein: noch beweis- 
kräftigeres Ergebniss... Bei einem. Kaninchen, 
welches durch vorhergegängene Versuche anämisch 
geworden war, und'.bei .dem ein leichter Druck 
ausreichte, den Blutlauf zu hemmen , brachten 
die: Platina-Elektroden einer Batterie von 5 Ele- 
menten, ‚welche ‚einige: Linien : von einander ent- 
fernt; auf’ das: Gefäss aufgesetzt würden, unter 
jedem Pol eine''spindelförmige, mit Blut ‚gefüllte 
Erweiterung hervor; zw Ende: des Versuchs. war‘ 
die. Arterie: ohngefähr um- das» Dreifache erwei- 
tert. "Aber nicht‘! die.’ ganze intrapolare- Stelle 
schwoll an. Dem ‚etwaigen  Einwürf, dass der 
Strom.'dureh seine velektrolytische Kraft die ela* 
stischen. und  contraetilen: Fasern: zerstört haben 
könne, begegnet! er: 'mit..der Erklärung, dass 'bei 
der. ‚Fortsetzung der . Versuche öfter: das ’so sehr 
erweiterte Gefäss allmälig' wieder 'zu seinem nor=' 
malen Umfang zurückgekehrt sei. Noch bemerkt 
erj. wie! man. bisher nie: nach Reizung oder’ nach 
Durchsehneidung- der, Gefäss-Nerven eine Zusam- 
menziehung‘ oder Erweiterung‘ der Venen’ gesehen 
habe, so habe: er auch keinzahlreichen Versuchen 
nie, eine ‚Wirkung; ‚des: 'galvanischen Stroms auf 
das Lumen der Venen beobaehtet.s.' 
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Die rothen: runden oder: zugespitzten Knöt- 
chen s»unter»'dem ©;positiven ‘Pol > willv’er zwar 
nicht s'erkläten,: döch' 'vermuthet "er, dasssie 
durch. die! Eirschlaffung ' der Muskel Elemente: 
der: Haarbälge . \'bedingi seien,!iwie ja auch’ an- 
dere Muskeln durch. ‚den Strom » aufgetrieben 
werden.» Durch / Ablagerung: einer Flüssigkeit 
unter das” 'Epithelium ' können sie'igewiss’nicht 
entstehen; denn‘ ihre «Entwicklung: ist "unter. dein‘: 
labilen! Strom, welcher am» schwächsten elektro-- 
iytisch wirkt! am deutlichsten, "auch" wird ihre 
Entwicklung dureh'mechanische ‘Reize begünstigt; 
endlich | verschwinden 'sie’ schon nach" "einigen 
Stunden; während die” am negativen de ee 
rere Tage: stehen: bleiben.l ia os moi 

Die »-Knötehen. 'undı'die Siohwellunisss ‚am ne- 
gativen „Pol sind "unzweifelhaft das’ Ergebniss 
eines Exsüdats, wie solches schon ihre Höhe und 
ihre «Härte: anzeigen, und’ die" Ursache dieser 
Ausschwitzung:' ist) die‘ Elektrolyse.‘ Hat ja 
schon :Porret : 1816 gezeigt‘, dass die Flüssig- 
keiten vom positiven‘.Pol zum negativen überge- 
führt werden, und "Wiedemann hat die’ That- 
sache nicht blos 'bestättigt,' sondern‘ auch 'näher 
studirt. # Und: dass die von Dr." Wiedemann 
erhobenen Gesetze auch für die Säfte im’ leben- 
den Organismus. gelten, ist"bekannt und so 
wird denn in«Folge dieser Strömung die Haut 
unter dem negativen Pol üinfltrirt “und zwar bei 
labiler «Anwendung dieses Pols “init Erweiterung, 
bei ‚constanter » Anwendung ‘mit’ Verengerung der 
Gefässe. Der Schmerz unddie zurückbleibende 
Hyperaesthesi@ ‘sind nicht «Folge "der  'katalyti- 
schen, sondern der »dynamischen' Wirkung‘ des 
Stroms auf die Nerven. Mit’ dieser ‘Erklärung 
werden sich: nicht »vieie Leser befriedigt fühlen, 
die vorgetragenen ; Thatsachen' "aber ' geben: dem 
denkenden Arzt einen“ Fingerzeig‘ für dies An= 
wendungsweise des ee rer rn. _ ver- 
schiedenen Krankheiten. iaioTann 

H. Lobbs' rühmt ı Per POTRERCIE..NDRTer, au 
Elektrizität“ in der medizinischen ' Praxis, die 
sich gegen eine ‘Menge ©won® Krankheiten: heil-: 
kräftigugezeigt habe. kr versjehert,) dass ‘man 
init» 2-;Apparaten‘ in allen gewöhnlichen‘ Fällen 
ausreicher/unds diese sind ap ‚ein magnetisch' 
elektrischer Apparat welchen’ ihm die HH. Sherip' 
und Sohn nach” seineroAngabe gefertigt: haben, 
welcher nicht! gedreht zu’: werden braueht, da’ 
erssich '20+:Minuten: lang: von’ selbst''bewegt ; 
2) Pwlvermacher's: galvanische> Batterie! Diese’ 
beiden Apparate‘ seien tragbar, ER, Be Kom 
men: nieht leicht in’ Unordnung: =.) ©: 

Darauf sagt .ier, "dass die! lektrizität‘ Prem 


für. die Diagnose sehr nützlich sei, da’die Krank-' 


keit. -oft an einer ganz’ andern’ Stelle ihren ' Sitz’ 
habe,- alsıam) der vermutheten. “Ihre©itherapeu- 
tische Wirkung ‚betreffend rühmter! sie ‚vor: 
allem gegen chronische Rheumatismen nd ‘'rhen-' 
matische Lähmungen und versichert, dass er oft 
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solehe Lähmungen von langem Bestand: in einer 
oder zwei ‘Sitzungen geheilt habe: Darauf: giebt 
er’ folgende!-Liste von Krankheiten und 'krank- 
haften‘ Zuständen; gegen "welehe ’die'Blektrizität 
erprobt worden‘. sei: ' Verstopfung‘, ! Chlorose;: 
Amenorrhoe, Dysmenorrhoe, Asthma, 'Aphonie, 
Indigestion, Lähmungen (functionelle, organische 
und“ Reflex-Lähmungen), ‘Neuralgien, Anästhesien, 
Chorea, Delirium'tremens, Muske]schwäche, Rück: 
geatskrümmung', ' krumme' Beine‘ veraltete  Ge- 
schwüre, Bueulen und ‘“Carbunkeln‘; | bösartige 
Krankheiten, ' Chloroform:Scheintod, Ertrinkungs- 
Scheintod ‚Vergiftung ;'» Erstickung und dazu 
kommt'noch'ihre Anwendung in ‘der: Geburts- 
hilfe (Augenkrankheiten, Wasserbruch | der Gal- 
vandeaustik nicht zu vergessen). | 
Dr. Benedict sagt in seiner BTL NORRECRRETERN 
Abhandfung®%): Bei’ Versuchen an Fröschen war 
es mir aufgefallen, dass’ Thiere, ‘die mit'‘Mor- 
phium''vergiftet waren, gegen elektrische’ Reiz: 
ung 'enorm‘'reagirten. ' "Dieselbe ' Beobachtung | 
machte er bei einem Neuralgischen nach subcutanen 
Injeetionen von Morphium, wo der elektrische Reiz 
einen so heftigen Schmerz-Anfall verursachte,"wie 
ihn der Kranke seitdem 4jährigen‘ Bestand’ sei- 
nes Leidens’ nie gehabt hatte. "Als er“bei einer 
Contraetur der Schulterblattmuskeln" nach’ einer 
erfolglosen Injeetion von Atropin den Galvanismus 
anwendete, wurde der’ Kranke rasch ''gebessert 
und als "er darauf noch’ 'einmal"'Atropin’ inji- 
eirte,‘waren'am andern‘ Tag‘ die Cönträcturen 
vollständig verschwunden. H.' Bi bemerkt dazu, 
dass in'neuerer'Zeit Dr.'Botkin bei ’seinen"phy- 
siologischen Versuchen das ’Atropin 'auf 'galva- 
nisirte: Theile viel stärker‘ wirken 'sahl kalss auf 
nicht "galvanisirte."0 Auch’’zwischen’ dem Galva- 
nismus'und (der'örtlichen Faradayisation "besteht 
ein! Ähnliches Verhältniss >"wenn’'die Faradäyis- 
ation bei sensiblen ‘und’ motorischen Lähmungen 
olıne: Brfolg'"war \ so "brachte" dann der 'Galva- 
nismus theilweise Besserung ‘zu »Stand’ und’ dar- 
nach hatte ‘die ‘Faradayisation eine sehr 'energi- 
sche Wirkung. ı» Ferner berichtet‘ H.°R. in'sei- 
ner -Casuistik der‘ Hysterie 'in der Vestreichi- 
schen! Zeitschrift für praktisehe‘ Heilkunde, dass 
der Galvanismts, welcher eine4Tähmung! sehr’ 
langsam und wenig 'besserte,: atıfallend’ rasche 
Steiesrung $ der gesunkenen Motilität’ bewirkte, wenn 
en denselben in der '/Chloroform-Narköse anwen- 
dete. Endlich berichtet HB.in 'obigem Schrift- 
chen. "dass "ein: Nervintm) welches bei "einem 
Kranken'gar keine‘) Wirkung "gehabt zu® haben 


; schien, die Prädisposition für die’Wirkung "eines 


anderen’ Nervinum: in’ einem hohen ‘Grade“stei- 
gerte ‚und nun’ einen®'entschiedenem®' Nutzen 


ya 


n Die ent ‚der Elektrieität, PR ER der 
Kranklieiten des Neryen-Systems ist, im Fur Band dieses 
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Nerv ensystemes besprochen. 
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gene Anwendung. des«ersten‘ Nervinums: nicht 


gebracht : hätte, ‚unter‘ Hönngätidern ge. waihe 
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Biektrischer‘ ‚Wecker. sB139V7 9 


Js BREIT: Mr eines ı ve te, ech 
Apparats etc. Deutsche Klinik Nro. ‚6. 


"Um bei geschlechtlich.- - 'geschwächten Kran- 
ken im: Schlafe die Rückenlage und Pollutionen 
zu. „yerhüten, empfiehlt Dr, Clemens. folgenden 
Apparat. 


iger Kranke, krügp einen Arien Gürtel, von 
Zeug. oder Leder. | Inı.der. Mitte. des. Gürtels 
auf‘ dem Rückentheile ' desselben; befinden: sich 
zwei: Knöpfe in:„den Gürtel: ‚eingenäht., - Die 
Knöpfe, deren unterster ‚die. Haut. des Rückens 
berührt; stehen sich. mit ihren convexen.Seiten 
gegenüber ' und werden ‚durch. eine. isolirte-Feder 
oder _ einen» der Peripherie, der „Knöpfe adhärir- 
enden -Gummiring. voneinander gehalten. , Dem 
äusseren Knopf des Gürtels. entspricht ‚eine. nach 
aussen «convexe, 'Pelotte, welehe . sobald der 
Kranke: sich ‚auf den Rücken legt, die. Knöpfe 
zusammendrückt und in Berührung bringt. ‚Diese 
beiden Knöpfe ‚enthalten aber den. einen. Draht 
eines/ einfachen, ‚Queeksilbersalzelements und 
schliessen daher. bei ihrer Berührung, den ‚!;lek- 
tromotordrahbt ,'/ welcher -mit einem. Element ver- 
bunden: mit, einer ‚ kleinen ‚Spirale ‚unter dem 
Bett des Kranken. steht... 'Sowie. der Kranke 
sich. also auf. den Rücken legt, geht der; Strom 
in. die Spirale, ‚weiche auf demselben Wege der 
Elektromotordrähte . isolirt dem; Kränken : nun 
folgendermassen den inducirten. Strom zusendet/ 
Am Rückentheil. des Ledergürtels befestigt. geht 
eine. Zeile zwischen den. Beinen durch, welche 
vorne ‚an. der ‚Bauehmitte des Gürtels \angehef- 
tet- wird. ‚Diese, Zeile nun „enthält die Schlies- 
sungspole » der -' Spirale ‚hinten in Form. einer 
kleinen. Metallplatte auf dem. Kreuzbein des; Pa- 
tienten,"vorne.\,in ‚Gestalt eines. halbmondförmi- 
sen; Ringes... der. die » Wurzel , des. ‚Penis; von 
oben ’umgiebt. In ..der..Zeile | sind „die dünnen 
und biegsamen gut ‚isolirten Drähte ‚der. Spirale 


1 
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. 'yMan vergleiche” auch eh ‚Fall von. Chorea von 
Dr. Thompson in dem“ Are Re ne Nerven- 
krankheiten.: } 
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befestigt und mit den Elektroden verlöthet. Legt 
sich nun der Kranke; auf den Rücken, so schliesst 
er den’ Elektromotordraht des nur durch die 
beiden Knöpfe unterbrocheifen Elements und 
sofort geht der Hammer der Spirale, welche in 
demselben Augenblick dem Patienten ihren In- 
duetionsstrom durch Kreuz und Penis mittheilt. 
Sofort entsteht Contraction der cayernösen Kör- 
per und somit augenblickliche. Erschlaffung des 
Gliedes. Der Patient wird also nicht nur ge- 
weckt, sondern, auch. zugleich: von‘ seiner: Erec- 
tion befreit, »!Diese - Wirkung ist zugleich eine 
so, nachhaltige,; ‚dass .es selten’ mehr als höch- 
stens zwei Schliessungen: in: einer Nacht bedarf, 
um: jede »Congestion nach den! Geschlechtsthei- 
ler,:; sowie.’ jede Pollution; zu verhüten..- Wird 
der Patient Nachts wach und.'befindet' sich in 
einem» geschlechtlich  aufgeregten:| Zustande, :s6 
braucht er sieh: nur auf den; Rücken zu legen 
und alsbald empfängt :er.den Sttom durch. Kreuz 
und’ Penis., Das Glied schrumpft-augenblicklich 
zusammen und, der. Kranke; kann sich rubig 
aufsdie- Seite:legen nnd weiter schlafen.’ 


Der) zu. diesem: Apparat gehörige Blektrö- 
motor: wir ins VEN Art ZUBEENRORGRA GLEN: 

5 Ka ‚ einem d Zoll hoben. and 31, Zoll 
breiten starken: Glasbecher ‚ steht ein. doppelter 


ineinander 'gesteckter | Zinkcylinder... In. dessen 
Mitte seine: ‚weisse: 'hart ‚gebrannte: ‚T'henzelle, 


welche: eine» vierkantige:ı' Kohle. ‚enthält. ‚Die 
Kohle: ist der: Länge: nach ‚durehbohrt und: wird 
am'untern:'Ende mit Baumwolle ‚fest  zugestopft. 
Die Höhle! wird nun mit dem Quecksilbersalz 
sefüllt und: die‘ mit - Platin überzogene  Metall- 
sehliessung der'Kohle nun in: dieselbe ‚eingefügt, 
sodass. dass Loch in der Kohle ‚von; dem Me- 
talleylinder'; fest ‘geschlossen. wird. «Auf. den 
Boden : der 'Thonzelle;' wirft man nun, gleichfalls 
einige Drachmen- desselben Salzes.) worauf. man 
die Kohle stellt und Becher wie. Thonzelle nun 
Dreiviertel ihrer!‘ Höhe. mit »destillittem Wasser 
füllt. | Ein sei» geladenes . Element bedarf. alle 
8 Tage’ einige »Unzen ‚destillirten ‚Wassers‘ zum 
Auffüllens und ses wird. dann ea, '6,Monate 
eonstant. bleiben.-: Genügt der Strom nicht! mehr, 
so« wird ıdas Element einfach Sereinigt.'und: auf 
u Bielcti Weise wieder zusammengesetzt. f 


ee naher H: Olemendi are ‚asaN man 
keine -zu lange und: zu dünne Drähte: zu der 
Inductions-Spirale verwenden’ !dürfe,: weil starke 
und. ‚kurze: Draht - Spirale: vom dem “Juecksilber- 
salz-Elementen bei ‘weitem leichter in Thätigkeit 
versetzt‘ werden, als dünne: und lange. Er» ver- 
siehert ; in«»vielen. «Fällen zu: demi,angegebenen 
Zweck ‚aussehliesslich diesen Apparat» mit’ siche- 
remn Erfolg und »zur:Verwunderung der Kranken 
angewendet zushaben. “mirloe] 
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Dr.» Duchenne‘ hat, veickemlichee die örtliche 
Faradäyisasion in der'revüulsiven ‘Methode gegen 
Neuralgien angewendet, indem er. die trockenen 
Stromgeber,' besonders: als. Metall-Pinsel auf ‘die 
abgetrocknete) Haut setzte, wodurch 'die Haut 
schr' schmerzhaft erregt’ vund geröthet” wurde, 
welehe: Röthe aber" in der Regel gleich nach 
der Zurückziehung der Stromgeber gleich wieder 
verschwand, wenn "sie: aueh noch so intensiv 
war, und’ nur in" einigen Ausmahmsfällen ein 
Erythem 'hinterliess.'Uebrigens war dieses Ver- 
fahren so schmerzhaft, dass viele Kranke sich deim- 
selben entzogen.‘ Dr. M. A. Becquerel versicherte, 
dass er mit diesem Verfahren keinen einzigen 
Kranken habe heilen können‘ und doch führt er 
selbst eine solche von ihm erzielte vollkommene 
Heilung vor. Auf der Beobachtung des Prof. Mat- 
teuieci fussend, ‘dass der elektrische Strom die allge- 
meine‘ Sensibilität derjenigen Nerven  abstumpft, 
auf-deren Continuität man ihn’ wirken lässt, wählte 
er folgendes Verfahren, welches ‘er"die hyposthe- 
nisirende Methode nennt. Er wendete feuchte Lei- 
ter«an, 'fixirte den’ positiven’Pol am das Central- 
Ende des: kranken Nerven und bestrich'mit'dem 
negativen ‘Pol die’ peripherischen” Endigungen 
desselben Nerven. ‘Der von: ihm) angewendete 
Apparat war der magnetisch-elektrische und: er 
benützte' einen Strom von sehr starker Spannung. 
Nach seiner Versicherung bringt der direete oder 
eentrifugale Strom sechmellere "und: vollständigere 
Erfolge zu Stand, als der umgekehrte: oder'cen- 
twipetale 'Strom>'w Mit’sdiesem Verfahren 'ver- 
siehert Hi Beequerel alle 30 Kranken; weiche 
er so  behandette, vollkommen geheilt zu haben. 

Dr.» Nivelet in Comercy'hat das Verfabren des 
H.:Becoguerel wiederin mehreren nicht unwesentli- 
chen Dingen abgeändert. Erstens. bevorzugtier den 
elekttisch- wismetischeil Apparat, weit der maene- 
tisch- dksktteische schwerer zu hamdihiben und. die 
Stärke seines Stroms nicht so sicher zu graduiren 
ist, Zweitens benützt er statt’ eines stark gespann- 
ten Stroms’ einen sehr mässig gespannten, lässtaber 
denselben statt 5’ Minuten 3/ybis eine ganze Stunde 
lang einwirken, welches uns  wichtig»erscheint: 
-Drittens verbindet er mit der örtlichemiauch' eine 
allgemeine Blektrisirungı — Ob er’ seine‘ Strom- 
zeber ebenfalls feucht anwendet, darüber spricht 
er sicht nicht ‚aus, man'sollte- es aber’ glauben. 

Bein wäheres‘ ‚Verfahren: ist nun» folgendes. 
Bei der Ischias, welche er. in dieser Arbeitvor- 
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herrschend‘ im Auge hat, betastet:'er' ‘den ischia- 
dischen: Nerven, von’-dessen Ursprung :an nach 
seiner ganzen‘ Länge:und' lässt den’Kranken ver- 
schiedene Bewegungen mächen, um'' Sitz, Aus- 
breitung und Intensität des: Schmerzes überhaupt 
kennen zu lernen. Dann vervollständigt er die 
Diagnose durch die»Blektrigität..\ Zu diesem 
Zweck befestigt er eine grosse Kupfer-Platte an 
die, Eusssohle.. des ‚leidenden- ‚Beins,. bringt die; 
selbe mit dem negativen "Pol des Apparats in 
Verbindung und .bestreieht" mit dem positiven 
Pol eines mässig gespannten, aber sehr schnell 
intermittirenden. "Stroms. ‚erster Ordnung langsam 
erst die untere Nieren- Gegend, dann den gan- 
zen Verlauf »des ischladischen: Nerven und seine 
Theilungen. Dadurch markiren sich nicht bloss 
jene‘ ’Schmeit- Punkte, welehe der Kranke ange- 
geben hat, sondern man entdeckt auch Schmerz- 
Buinksii, welche der Kranke zuvor nicht bezeich- 
net hat. Ist so die Diagnose festgestellt, dann 
fixirt ex eine "Metallplatte, welche mit dem po- 
sitiven Pol verbunden ist, auf den obersten 
Schmerz-Punkt und eine zweite mit dem posi- 
tiven Pol verbundene auf den untersten Schmerz- 
Punkt und lässt den jetzt langsam intermittir- 
enden Strom eine Stunde lang durch den Ner- 
ven strömen, ‘wenn keine andere Schmerzpunkte 
zwischen "den ‘beiden vorhanden sind. ' Hat'ver 
aber noch einen oder mehrere Schmerzpunkte 
dazwischen gefunden, so ändert er’ alle‘ Viertel- 
stunden die Lage des ’obern Stromgebers , "in- 
dem er allmälig vom obersten Schmerzpunkt 
zun zweiten, dann’ zum‘ dritten ete, "herabgeht, 
während ‘der. untere Stromgeber "liegen bleibt: 
Die Sitzung - wird geschlossen durch Reibungen 
mit dem positiven Stromgeber' längs 'des ganzen 
Nerven’'bei räpiden Intermissionen ‘des Stroms, 
wobei er den Stromgeber eine oder zwei Minu- 
ten lang’ auf jedem ‘Schmerzpunkt verweilen 
lässt. "Am andern Tag eine allgemeine 'Elek- 
trisirung 'mit einem sehr schwachen,‘ für den 
Kranken 'kaum 'wahrnehmbaren Strom "und 'mit 
Janzsamen Intermissionen: Der Kranke bekommt 
unter beide Fusssohlen eine "grosse, mit dem 
negativen'Pol in Verbindung Hlekbnde. Kupfer- 
Platte "und" in“ die beiden Hände einen’ langen 
Metall-Cylinder , "welcher mit dem’ positiven Pol 
verbunden ist. Die Sitzung dauert eine Stunde. 
Am 3. Tag dasselbe Verfahren wie am’ ersten, 
am vierten’ dasselbe "wie "am zweiten, nur’ soll 
man beider allgemeinen »Elektrisirung die‘ Pole 
wechseln : einmal’den positiven Pol an’ die Füsse, 
den’ negativen’ an die Hände, das’ 'andere Mal 
den negativen’ Pol am die Füsse’ und den’ posi- 
tiven an die Hände legen und’ so weiter "Wenn 
nach'der 6. Sitzung ‘die Neuralgie'nichtiauf dem 
Weg der Heilung ist, dann verbindet er elektrische 
Fussbäder mit der allgemeinen Elektrisirung: er 
lässt. „die beiden Eüsse,. des...Kranken..in; ein 
alkalisches, mit dem negativen Pol in Verbindung 
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stehendes» Fussbäd' stellen;: und «verbindet »dessen 
Hände: mit dem positiven«Pol mittels; des oben 
erwähnten) Cylindersi; „sum aalmmw nme) 
sw Beivdieser Art vomElektrisirung «hat er unter 
anderh:'.in:»4.«Fällen von‘! Ischias unmittelbare 
Genesung: erfolgen» gesehen ;: wo die: hyposth£ni- 
sirenden Ströme: Verschlimierungen; verursächten 
oder‘nur momentane. Besserung: bewirktens Hr: 
Nivelet:fühtt 20: Fälle»von. Ischias» speziell vor, 
die,er aufıdie,ioben beschriebene: Weiseisbehän- 
delt und ‚geheilt ‘hat..“Unter! diesen . 20.Fällen 
befinden! sich»3: oder :& acdute, «dies erst einige 
Monäte' alt: waren,s.die andern-waren‘ chronisch 
und':zum: Theil von sehr altem Datum; in 'ein 
paar Fällen''war das» leidende Glied>abgemagert 
und:-sehwäeh.».' Die Heilung erfölgte ‚ein, paar 
Mal in«2,seinigemah.in:3, 4,15 oder 6;:in. der 
Mehrzahl:'der -Fällesaber in '8:'Sitzungen. Ein: 
mal waren»10»8itzungen: nöthig..Die . Heilung 
war: dinmer« von: Dauer. : In’allen» Fällen: waren 
früher‘ die verschiedensten ' Mittel erfolglos ange: 
wendet worden.» In2 andern Fällen konntedieHeil- 
ung durch: .das «Verfahren! des Hrn.'Nivelet nicht 
erreichtx werden» in . dem‘ jeinen.'Fall. war» der 
Misserfolg nicht: /erklärlichy» die: Heilung wurde 
später in «einem: Minieralbad: ‚erreicht; in’; dem 
andern Fall lagen,» wieiispäter ‚die Seetion ergab, 
organische Fehler: im Unterleib vors « ! 

\orAusser  obigen::20:-Fällen vom Ischias »sind 
vom Hrn.-Verf; dureh: seine: Methode noch. fol 
gende‘ Neurälgien ıgeheilt»wörden: Eine Oceipito: 
parietal-Neuralgie;,. eine‘: Infraorbital-Neuralgie; 
eine Neuralgie der Kinnlade, eine Gervieo-brachial- 
Neuralgie, eine Intercostal-Neuralgie, einer Neu- 
ralgia »-Sacro-iltaca' und 3->Grural-Neuralgieen, 
Einige, von» diesen'Neuralgieen wären acuter Art 
und‘ machten »die\.heftigsten.; Exaeerbationen. Die 
Heilung erfolgte nach 3, 5, 6, 8, 10, 15.8itz- 
ungen. Das Verfahren war ähnlich so, wie bei 
deriIschias:z der) positive;Pol eines ‚mässigen und 
nicht :schnellsnitermittirenden :Stroms: wurde an 
das) centrale-Ende.des Nerven fixirt (und mit, dem 
negativen Pöliiwurden die | peripherischen. Ver- 
theilungen «des Nerven :bestrichen.. Nur bei der 
Cervicö-bräachial-Neuralgie wurde der negative 
Pobin die Hand der leidenden Seite gelegt und 
mit. ‚dem. positivem Pol. die,Schmerzpunkte des 
Nackens ‚der Schulter»iund; des: Arms bestrichen, 
+ Bei: Kückenmarkskrankheiten: kommen |ver- 
schiedenartige Schmerzen: vor, welche‘ den. be- 
rühmtesten-Anaesthetieis nicht weichen ‚und. wohl 
auch den. gewöhnlichen :Anwendungsweisen der 
Elektrizität «trotzen...' Als eine..besondere Art 
soleher, Schmerzen beschreibt Dr. Clemens den 
in der Pathologie wenig oder kaumbekannten 
heftigen Wollust-Schmerz am Blasen-Hals mit 
seinen Reflexen an der Spitze der Eichel und 
illustrirt seine‘ Beschreibung durch einen“ vorge- 
führten Fall. , Dieser, von der Hyperästhesie des 
Blasenhalses verschiedene Schmerz... wird . bei 
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Bückentiarksktanken! beobaclitet,. deren | Blase 
gelähmt ‚und. deren: untern Glieder „paralytisch 
oder» patetisch »»sind;‚er« tritt-in der, Regel am 
heftigsten: auf,. wenn ‚die Blase» von Urin: ausge! 
dehnt ‚ist und wenn, ser.seinen. Höhenpunkt ;er- 
reicht hat, »so- ruft. er. ‚heftige. tonische- oder.-klo- 
nische Krämpfe in, den; untern Gliedern auf, ver- 
schwindet.aber wieder'nach der Entleerung» der 
Blase ‚dureli..dei Katheter. .‘/, Ein; soleher Kran: 
ket:.ist- nieht eher‘/wieder; auf’die, Beine; zui-brin: 
gen, als bis. dieser-Schmerz :geheilt-ist;*,' &regen 
diesen: und. gegen: «andere. durch. Rückeninarks- 
krankheiten: bedingte Schmerzen: erkennt. Hr. CH 
als dass.beste Heilmittel die mehrere ‚Stunden 
anhaltende‘ Einwirkung 'eines, ziemlich. starken, 
aber äusserst ‚wenig gespannten! galvanischen 
Stroms, .und: diese Einwirkung erzielt. .er-"durch 
seine, „galvanische.. Armirung.*,), Er. :construirk 
eine: gälvanische Batterie | aus.+6—8 Elementen, 
der. Art, ‚dass ‚die einzelnen Elemente jeden: Pol 
eigens abgehen. lassen‘, so: dass.;alle Kupferpole 
zw; einem Leitungsdraht gehen. undieben'iso alle 
Zinkpolei und'.dieses«nennt.er eine I4poları. ge 
trennte Batterie“, Selbstverständlich werden’hier 
im Leitungsdraht die Ströme von 6—8 Ele- 
menten adirt, olme dass der vereinigte Strom 
eine erhöhte Spannung bekommt: er hät nur’ die 
Spannung von einem Flement.*) "Damit "aber 
der Strom auch im Leitungsdraht nicht gespannt 
werde, so 'nimmt er ‘zur Leitung des Stroms 
nicht ‘einen einfachen, sondern einen’ Aus’ 6 dün- 
nen Drähten zusammengesetzten Draht, wodurch 
natürlich grössere Leitungsflächen gewonnen wer- 
den.» Zu Stromgebern wählt er aus "demselben 
Grund möglichst grosse Metallplatten (eine Kupfer- 
platte für den Kupfer-Pol, eine Zinkplatte für 
den Zink-Pol), welche’ erw’ nicht grosser Ent- 
fernung von den leitenden Theilen anlegt (bei 
dem oben beschriebenen Wollustschmerz legte er 
die Platten an die beiden Schenkel), wo sie 
mit Heftpflasterstreifen oder mittels Binden ent- 
sprechend befestigt werden: .und+stäglich :6 bis 
9. Stunden! liegenbleiben. „Er stellte. die. polar 
getrennte Batterie. anı»die Kusswand der. Bett- 
stätte?*); die, beiden -isolirten. Leitungsdrähte 
werden rechts und Jinks: in’s Bett: «und! zw» den 
stromgebenden: Metallplatten geleitet, san welchen 


sie. befestigt» werden; sie. sollen. aber auch: .-da, 


wo, sie in’s' Bett ' eingehen‘,- ans die ‚Wand ..der 
Bettstätte: befestigt werden, „damit der: Kranke 
nicht: ;beim ‘Umdrehen , ‚besonders im Schlaf, an 
der. Batterie zerren,'kann.'; Der ‚Apparat. kann 
am Tag: wie in: der. Nacht angewendet. werden, 


„sy Bekanntlich kann man Batterien mit eylinderför- 
migen Elementen sehr leieht so:.einriehten ‚dass sich alle 
gleichnamigen Pole, mit ‚einander. verbinden, lassen... 
9) Wenn die Schnierzen am Kopf oder in einem obern 
Theil des Körpers ihren Sitz haben, dann wird die Baf- 
terie 7weckmässiger an: das Kopfende der Bettstätte 'ze- 
stellt.» min, WIRLIGR Dinii 
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Hr. Ci.’ wendet ihn’ ‘aber bei’ solchen Kranken, 
die den Tag’ über ausser dem’ Bett‘ verweilen 
können, des Nachts an’und lässt ihn’ die ganze 
Nacht liegen. Bei ‘dem oben verwähnten’Kranken 
wit ‘dem: Wollust-Schmerz, ' bei dem sich der 
Schmerz 'am 'häufigsten und heftigsten des Nachts 
einstellte, liess er’ den ‘Strom die Nacht hindurch 
einwirken und sogleich blieben die "nächtlichen 
Schmerzen aus. -Bei “diesem Kranken‘ wurden 
freilich‘ “ auch‘ noch ‘andere ‘Mittel ‚angewendet, 
aber nicht gegen den’ Schmerz, sondern gegen 
die Lähmung der Blase und''der unteren Gliedern: 
es wurden Tannin-Einspritzungen (6° Gran auf 
5 Unzen Wasser) ‘in die Blase ‘gemacht, die 
Blase: faradayisirt, "Erschütterungsschläge durch 
verschiedene Theile''geleitet, endlich täglich drei 
Entladungen von 5-50 Scheibendrehungen der 
«grossen statischen Batterie des Hrn. Verf, durch 
einen isolirten Draht längs der ganzen’ Wirbel- 
räule etc. und unter‘ dieser Behandlung ‘wurde 
der Wollust-Schmerz und die Blasen-Lähmung ge- 
beilt, die Lähmung der untern Glieder 'sehr ge- 
bessert und ‘der Kranke nach einer Kur von 
6 Monaten „beinahe geheilt“ entlassen. 


Ausser den durch Rückenmarkskrankheiten be- 
dingten Schmerzen hat Hr. C!. auch heftige rheu- 
matische Schmerzen, namentlich Zahnschmerzen, 
Ohren- und ‚Kopfschmerzen ‚; selbst, ‚heftige ‚gich- 
tische. und syphilitische Knochenschmerzen AUEEN 
Beine: galvanische Armirung ‚erleichtert, ja, 
einem Fall eines alten. Carcinoma Üteri. rt 
die heftigen Schmerzen durch diese Armirung 
eehr gemindert und, manchmal ganz. ‚beseitigt. 


Nervöse Tanbheis. 


Surdite. nerv veuse, — Emploi .de P’Electricite, 


Bouyard: 
Annal. de, I’Electrieite med, 1862, Novbr, ‚Pecbr. 
1863. Janv,, Ferr. die 4 


Dr. Bögiarlu hat eine "grössere Abeeldhung 
über die’ nervöse 'Taubheit uhq die Bellundfänd 
derselben durelr die "Elektrizität veröffentlicht. 
Nachdem''er.. gesagt, 'dass’"gar' viele Fälle'von 
angeblicher nervöser Taubheit’ durch ' materielle 
Veränderungen im: Innern‘ des Ohrs bedingt sind; 
dass’ wir zur Zeit keine Mittel’ haben ,' die‘ ner- 
vöse Taubheit als: solehe mit: Sicherheit: zu’ dia: 
gnostieiren,; dass wir'um’so weniger im'Voraus 
wissen, 'ob die Anwendung der Elektrizität 'von 
Erfolg'»sein ‘wird, dass“ der>Arzt 'sohin mehr 
tasten) als' nach Erkenntniss’ handeln ‘muss, be- 
riehtet er über 50 Taube und Schwerhörige, 
„welche; durch die. Elektrizität, behandelt : wurden, 
Beil28-von diesen 50 Kranken hattendie Elek- 
trizität ‘einen geringen oder gar "keinen Erfolg; 
aber es befanden sich mehrere. SHE welche 
.die.Kur.‚schon nach .der .3., 4., 5.5.6.5. höch- 
stens 10. Sitzung aufgaben, weil ihnen. die Ge- 
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duld: fehlte, während nach der Versicherung: des 
Hrn. B.' diese ‚Behandlung -2-—-3 Monate: lang 
fortgesetzt werden muss, um über 'die 'Erfolg- 
losigkeit derselben aburtheilen zu ‘können, | wie 
auch Dr. Kramer in Berlin sein Aether-Einblasen 
3::Monate lang fortsetze,,, ehe‘ er dasselbe‘ für 
unwirksam erklärt. ‘Die übrigen: 22° Kranken 
wurden: grösstentheils- ‚geheilt, einige aber: so 
bedeutend: gebessert ‚, ıdass'sie mit ihrem Gehör 
zufrieden: waren und deshalb die Kur nicht länger 
fortsetzten , denn: Hr. :Bougard hat keinen der- 
selben aus: eigenem Willen entlassen. : Bei sehr 
wenigen von diesen 22 Kranken war die Taub- 
heit unter einem ‘Jahr alt; bei’ einigen'bestand 
sie ‚seit einem Jahr und bei: den "übrigen war 
sie 3,4, 8,.14; 16,17, 20, bei’ einem sogar 
40: Jahre alt. Die Heilbarkeit' stand “mit der 
Dauer der Taubheit nicht im umgekehrten: Ver: 
hältniss, denn. es: wurden ‘Fälle von»17=- und 
20jähriger Dauer geheilt und der'von 40jähriger 
Dauer so .'gebessert, dass der Kranke nach‘ zehn 
Sitzungen die Taschenuhr: in‘ der‘ Ferne hörte. 
Bei einigen’ Kranken litt nur ein Ohr‘,;bei den 
meisten aber 'beide Ohren, ‘doch war‘ zuweilen 
die Taubheit auf: dem einen’Ohr älter und stär- 
ker als auf: dem andern. Die‘ meisten waren: so 
taub, dass sie die dicht an. das Ohr ‘gehal- 
tene Uhr nicht ‘hörten, welches‘ Hr. Kramer 
für ‘ein: Zeichen der Unheilbarkeit ‘der ’Taubheit 
hält, bei allen: aber waren: die ‚Eustachischen 
Röhren frei. ' Die Ursache der 'Taubheit‘ ist'bei 
mehreren‘ Kranken nicht angegeben; bei andern 
wird ein starker Fall.auf ‘die Seite‘ ‚des: Kopfes 
(zweimal) oder :Verkältung (ein paar Mal), odet 
ein vorhergegangenes Nervenfieber (einige Mal) 
als die) Ursache genannt.» Die: Heilung ’»oder 
Besserung erforderten 4 bRR: 23: elektrische Ditz+ 
ungen: I ennlist] 


Das Verfahren dabei war‘ folgendes: -'Der 
an einem’ Tisch’ sitzende Kranke'legt seinen Kopf 
auf’ den: Tisch; ' das‘ nach ‘oben''gerichtete Ohr 
wurde zum dritten‘ Theil mit''destillirtem' Wasser 
gefüllt; in dieses Wasser "wurde “ein «mit dem 
positiven Pol in Verbindung stehender Kupfer: 
draht "eingesenkt ‚"weleher bis auf'2 Millimeter 
mit Guttapercha' überzogen | war und die nicht 
überzogene Spitze ' wurde init einem. “Wachs- 
kügelehen‘ umgeben) so. dass" die Spitze | das 
Trommelfell nieht berühren konnte). » Der''ne- 
gative'’ Pol wird) in dem Nacken gelegt. "Selbst- 
verständlich: :geht''der‘ Strom »'durch » das'' Wasser 
und das 'Trommelfell in’s innere Ohr.‘ Noch. be- 
merkt Hr.» B., Hass ver ‚den Don erster'Ord- 
nubg ahwendesH 1aho zirtew sigoledisd sah 
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= e W arum, Rn, Hr, B. nr hlanken Kupfapäralt Dicht 
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aus dem rund und ‚eitt geschlifenen Ende de ‚Röhre 
»icht hervörsteht 7 7 
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Rückenmarkskrankheiten. 
Paralysis agitans, 


Dr. van Bolsbeek sagt im Mai-Heft der An- 
nales de !’Electricit€E medicale S. 27 in der Nöte, 
er habe zwei Fälle von Paralysies agitans durch 
die rationelle Anwendung der Elektrizität schnell 
(promptement) geheilt. Warum giebt er uns 
keine genaue Beschreibung dieser Fälle und die- 
ser so merkwürdigen Heilung. ? 


Lähmungen, 


Henri van Holsbeek: Des Paralysies et de leur Traite- 
ment par l’Electrisation.- Annal. de l’Eleetrieit& med. 
1862. Dechr.: 1863. Janv. Fevr. 


Dr. van Holsbeek bespricht die Behandlung 
der Lähmungen durch die Elektrizität und‘ be- 
schreibt die Anwendungsweise der letzteren bei 
den verschiedenen Lokalisationen der Lähmung: 
Er beschränkt sich auf die Anwendung des in- 
ducirten Stroms und trägt in keiner Beziehung 
etwas Neues vor. 


Krankheiten der Augenlider. 


Brickimsis. 
Tavignot:: Guerison du Trichiasis ä l’Aide du Cautere 
galvanique. Revue de: Therap, med. chir. No, 11, 


Dr. Tavignot hat vor 10 Jahren einen Fall 
von Heilung der Trichiasis durch. das Glüheisen 
in der Revue de Therapeutique vorgeführt, wo- 
bei er besonders seinen eigenen Augenlidhalter 
hervorhob. In der‘ neueren Zeit benützt er statt 
des Glüheisen‘ den galvano-caustischen Apparat. 
Der eine «Conducetor: läuft in eine feine‘ spitzige 
Nadel. aus, ‚der andere in ein Häkchen. Nach- 
dem das Augenlid mit dem Halter in die ent- 
sprechende Lage gebracht ist, sticht er vorsichtig 
in den Haarbalg ein und dann berührt er die 
Nadel mit dem Häkchen des andern. Conductors, 
sofort wird die Nadel erhitzt und..der Zweck ist 
erreicht. Bei dem kleinen Volum: der ‚Nadel ist 
die: Cauterisation eine ganz lokale und: hinter- 
lässt ‘keine Spuren am Rand des; Augenlids. So 
werden nach einander alle Haarbälge: cauterisirt, 
deren Haare ‚gegen ‚das Auge gerichtet: sind. 


Asphyxien:. 


H. Ziemssen: Künstliche (faradische)' Respiration bei As- 
 phyktischen, ı Beiträge Baltischer Aerzte. Bd; U. 
Jahresbericht der Medicin pro 1863. Band V. 


Ord: Introduction. de l'Air. dans. les: Veines; nouvelles 
Experiences; Emploi des Courants eleetrigues pour 
remedier ä cet Accident des Operations. Gaz, hebdom, 
NO. 3, 


Kidd: Scheintod durch Chloroform ; Erweckung zum 
Leben durch die. Elektrizität: Dublin: Med, ‘Press, 
April. Bull, de 'Therapeut, Avril, 


Prof, Ziemssen, welcher sich bereits in seiner 
Sehrift: „Die- Elektrizität in der Medizin“ und 
dann im 2. Band der: Beiträge Baltischer Aerzte 
über den Nutzen der Faradayisation des Phre- 
nicus bei Asphyktischen und über. das’ dabei an- 
zuwendende Verfahren ausgesprochen. hat, bringt 
neue Beobachtungen über den Erfolg. dieser Be- 
handlung. . Interessant ist: der Fall einer durch 
Kohlen-Oxydgas asphyktisch gewordenen, ‚puls- 
und bewusstlosen Frau, welche. zwar'nicht. ge- 
rettet werden konnte, bei ‚welcher. aber doch 
durch ein. paar Aderlässe und. die Faradayisation 
des Phrenieus die Respiration ‚wieder hergestellt 
wurde. »Die Frau kam nieht. mehr zum: Be- 
wusstsein „weil, wie die’ Section \ergab, das 
Hirn und: seine Häute nicht bloss beträchtlich 
hyperämisch war, sondern... 'auch eine. Menin- 
geal-Blutung von 2 Zoll Länge und .11/, ‚Zoll 
Breite und 2 pflaumenkerngrosse, Erweichungs- 
Heerde bestanden. Merkwürdig dabei. ist, dass 
am 3. Tag nach. der Blutvergiftung unter Fieber 
(Temperatur 39°3. bis »40°3. und 120—124 Pul- 
sen) sich diphtherische Exsudate.-am ‚weichen 
und harten ‚Gaumen, am Zimgen-Grund, im 
Kehlkopf, im Colon und Reetum bildeten, die’ bei 
der Section gefunden wurden, worauf sie.am 4. Tag 
Mittags 1 Uhr plötzlich collabirte.und um 2 Uhr m 
Folge der Diphtherie, nicht in Folge der bereits be: 
seitigten Blut-Vergiftung starb. Diese Genese der 
Diphtherie verdient ‚wohl vorgemerkt zu werden. 

Die. Faradayisation des Phrenicus wurde er- 
folgreich bei einem Knecht ‚angewendet,: welcher 
schwerbetrunken bei hartem, Frost den Tag über 
auf-der Chaussee liegen. geblieben und spät am 
Abend: völlig erstarrt in’s Krankenhaus gebracht 
worden: war, nachdem verschiedene: ausser. dem 
Spital gemachten. Belebungs- Versuche. keinen 
Erfolg. gehabt. hatten. Die Pulse und. die Re- 
spiration. kehrten wieder, nachdem mehrere Stun- 
den lang der indueirte Strom gearbeitet . hatte. 

Er. Ziemssen berichtet ‘weiter: ; „In. mehreren 
Fällen. von Hirnapoplexie und Gehirnerweichung 
in denen. nach dem Insulte die ungenügende oder 
ganz. cessirende. kespiration Gefahr. drohte ‚war 
die‘Wirkung der künstlichen Respiration eine 


äusserst‘ befriedigende , jedoch. kamen hier auch 


andere . durch. den Insult gebotene Maassregeln 
zur Ausführung.’ Derselbe günstige Effekt wurde 
im. Universitätskrankenhause zu . wiederholten 
Malen: in schweren Anfällen von urämischer In- 
toxication bei an Morbus Brightii leidenden Per- 
sonen erzielt, wo ‚die Störungen der Athmungs- 
funetion ‚einen ‚gefahrdrohenden ‚Charakter. ..an- 
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nahmen. In diesen Fällen schien der Kranke 
durch die künstliche Unterhaltung der Respiration 
über die augenblickliche Lebensgefahr hinweg- 
gehoben zu werden. Ä 

Negativ war der. Erfolg der Reizung der 
Phreniei in allen den Fällen, in ‚welchen wir 
von vorneherein eine Reaction der Phreniei und 
ihrer Genossen gegen den. elektrischen Strom — 
selbst bei intensiver Stromstärke — nicht wahr- 
nehmen konnten. In diesen Fällen konnte natürlich, 
da es sich nicht mehr um'„Scheintod,“. sondern 
um „Tod“ handelte, von einem Nutzen der Fa- 
radisation nicht die Rede sein.“ 

Da im Spitale mehrere solche Fälle vor- 
kamen, wo in Folge von Ertränkung, Erdrosslung, 
durch Hängen oder Kälte der N. phrenicus seine 
Reizbarkeit ganz verloren hatte, während in 
manchen von diesen Fällen andere Nerven noch 
reactionsfähig waren, so suchte Hr. Z. die Ord- 
nung zu ermitteln, in welcher die einzelnen Ner- 
ven ihr Reactionsvermögen gegen die Elektrizität 
verlieren. ‘Fünf solche Beobachtungen ergaben, 
dass die Irritabilität des Phrenicus am schnell- 
sten und weit früher erlöscht, als die der übrigen 
motorischen Nerven, selbst des N. accesso- 
rius. Am längsten erhält sich die Reizbarkeit 
des Facialis. Der Zeitpunkt, wann nach dem 
Tode die Reizbarkeit des Phrenicus untergeht, 
konnte nicht bestimmt werden (wird auch nicht 
bei allen Menschen und unter allen Umständen 
dieselbe sein). Prof. Budge konnte bei einem 
. Enthaupteten noch 17, Stunde nach dem Tod 
Contractionen des Zwerchfells durch Reizung des 
Phrenicus erzielen. Nach Marschall-Hall’s Er- 
folgen sollte man die Belebungs-Versuche, selbst 
wenn die Apnoe bereits 15—20 Minuten ge- 
dauert hat, stundenlang fortsetzen. 

Seit dem Arbeiten der Herren Nyslen und 
Amussat ist das Eindringen der Luft durch die 
Venen des Halses und der Achselhöhle und des- 
sen tödtliche Wirkung nicht näher studirt wor- 
den. Dr. Ore, ein junger Chirurg in Bordeaux, 
hat diese Studien durch viele und mannigfache 
an Thieren angestellte Versuche wieder aufge- 
nommen und seine Ergebnisse sind, so wie sie 
vorliegen, von grosser Bedeutung, nicht bloss 
für die Chirurgie, sondern auch für die Physio- 
logie. Er hat diese Ergebnisse der Soeidtd de 
Chirurgie zu Paris vorgetragen und die Versuche 
selbst in der Gegenwart der HH. Broca, Dol- 
beau, Longet, Denonvilliers und mehrerer an- 
derer ärztlichen Notabilitäten wiederholt. Diese 
Versuche und Ergebnisse sind die folgenden: 

1) Wenn man einem Hund von mittlerer Grösse 
50 Cubie Centim. Luft in die Venen einspritzt, 
so erleidet das Thier keine Zufälle; wenn man 
aber mehr als 60, 80 oder 100 C.C. Luft ein- 
spritzt, so stirbt es nach 2 oder 3 Minuten. 

2) Während ein Thier durch das Einspritzen 
einer gewissen (Juantität atmosphärischer Luft 
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unvermeidlich stirbt, kann ‘man einem andern 
Thier von derselben Race und von demselben Ge- 
wicht dieselbe Quantität von Wasserstofl-Gas, oder 
von Stickstofl-Gas,, oder :von.-Kohlensäure ohne 
Nachtheil einspritzen und Sauerstoffgas kann in 
unbestimmbaren  Quantitäten ohne :Schaden 'ein- 
gespritzt werden, 

3) Zweimal hat er auch, durch Mischung von 
chemisch reinem - Sauerstofi- und Stickstofl-Gas 
hergestellte künstliche atmosphärische Luft ohne 
schlimme Folgen (sans coup ferir)  eingespritzt. 

4) Durch die in die Venen eindringende Luft 
wird der rechte Ventrikel ausgedehnt und seine 
Muskelfasern unbeweglich, während die Contrac- 
tionen der Muskelfasern des linken Herzens und 
des rechten Herz-Vorhofs noch in schwächerem 
Grade fortdauern. 

5) Die Ausdehnung des rechten Ventrikels 
an sich kann nicht den Tod verursachen, sonst 
müsste er auch durch die Einspritzung der oben 
genannten Gase herbeigeführt werden: Man darf 
sohin annehmen, dass die atmosphärische Luft 
lähmend auf die Muskelfasern des rechten Ven- 
trikels wirkt. f 

6) Dieses angenommen, muss es die Aufgabe 
des Arztes sein, dieser. Parese entgegen zu 
wirken und dieses hat er denn auch durch die 
Anwendung der Elektrizität erreicht. Er hat 
anfangs die beiden Pole auf den N. pneumo- 
gastricus in. der Mitte des Halses wirken lassen 
und die vom Tod bedrohten Thiere wurden ge- 
rettet. Aber zahlreiche Versuche haben ihn be- 
lehrt, dass man dasselbe Ziel erreicht, wenn 
man den einen Conductor auf die Scheide des 
Pneumogastrieus, oder in dessen Nachbarschaft, 
oder selbst in den Mund des Thieres, den an- 
dern Conductor aber in eine in die Thorax-Wand 
gemachte Wunde legt. Der elektrische Strom, 
in dieser Weise angewendet, bewirkt eine Er- 
weiterung der Wände des Thorax und damit 
auch eine Erweiterung ‘der Lungen und es muss 
so der Abfluss des Blutes aus dem rechten Her- 
zen in die Lungen durch diese Art von Pumpen- 
Wirkung befördert werden. (Ob der Strom nicht 
direkt auf die Muskelfasern des rechten 'Ventri- 
kels wirkt und diesen zur Contraction anregt, 
davon spricht er hier nicht.) | 

Dr. Kidd berichtet‘ über eine Dame‘ von 
mittleren. Jahren, bei der eine autoplastische 
Operation in der Gegend des Perinäums gemacht 
wurde und bei der das Chloroform zur Anästhe- 
sirung nicht ausreichte, so dass Aether-Inhala- 
tionen zu Hülfe genommen wurden..: In Mitte 
der Operation blieb‘ der Puls und der Athem 
aus, das Gesicht wurde leichenblass und es war 
sofort kein Lebenszeichen mehr wahrzuneh- 
men. Es wurden »1- bis 2 Minuten lang Be- 
spritzungen mit kaltem Wasser gemacht, die 
nur vorübergehende Respirationsbewegungen auf- 
riefen; inzwischen mussten gegen die reichliche 


VON EISEN 


Blutung Ligaturen angelegt..werden, und als nun 
die Frau ganz cadaverös dalag, liess Hr. Kidd 
den Inductions-Strom „durch die Brust gehen, 
indem er den einen Pol an eine in den Kopf- 
nicker eingestochene Nadel, den andern. mittels 
feuchter. Schwämme an das Zwergfell legte. 
Allmälig kehrte das Leben zurück und in ohn- 
gefähr 3 Minuten war die. Respiration' vollkom- 
men wieder hergestellt. » Die Gazette hebdoma- 
taire bemerkt dazu, hier sei nur eine Obnmacht 
vorgelegen und man würde. eben so schnell, wie 
durch die Elektrizität zum Ziel 'gekommen sein, 
wenn man den ‚Kopf der Kranken. ganz niedrig 
gelegt hätte (und dieser Meinung gegenüber will 
doch die Gaz.! hebdom. in ‚diesem Fall eine Be- 
stättigung ‚finden, dass, der Aether gefährlicher 
sei als das. Chloroform. Hat denn der Aether 
oder ‚der Blutverlust: die. Ohnmacht verursacht ?). 


Krankheiten der Harnblase. 


Hiffelsheim: De: !’Influence, des Courants intermittentes 
sur .des Neuroses de la Vessie, Courier med. No, 44, 
Annal, de l’Electrieite md. ‚Aoüt,. Septbr., Octbr,, 
Novbr, 


Dr. Hiffelsheim berichtet über 2, Fälle von 
Blasenleiden von entgegengesetztem Charakter: 
bei dem einen sehen wir eine krankhafte Reiz- 
barkeit des Blasenkörpers, bei dem andern eine 
Anästhesie und Parese, des DBlasenhalses und 
doch wurden beide Fälle durch die gleiche An- 
wendung des Inductions-Apparats, geheilt; ja, 
was noch mehr zu denken giebt: in dem ersten 


Fall ist die Functionsstörung der Blase vom 
Rückenmark ausgegegangen, in dem zweiten 


scheint sie im Hirn ihren Ursprung gehabt zu 
haben und doch wurde sie (wahrscheinlich nur 
temporär?) geheilt, während die Affeetionen der 
Nerven-Centren' kaum gebessert wurden. 


Ein Mann von 28 Jahren, welcher bei einem ascetischen 
Leben. körperliche Strapazen zw: bestehen “hatte, aber 
keinerlei Ausschweifungen begangen haben will, war von 
zahlreichen und peinlichen Prüfungen (?) heimgesucht wor- 


den. Vor 12 Jahren (1850) fühlte er Schmerz in den 
Nieren, den er einem rheumatischen Einfluss um so 


mehr zuschrieb, da die Rheumatismen. in seiner Familie 
erblich ‚waren, . 1855 fühlte er häufigen Drang zum Harn- 
lassen und diese Häufigkeit nahm in 3—4 Jahren zu und 
der. Harndrang ‚ verursachte ihm Schmerz im. Blasenhals. 
Seit eimem Jahr muss,'er im Durchschnitt jede Nacht drei- 
mal und des; Tags alle Stunden Harn lassen. Der, Ver- 
such, den Harn zurückzuhalten,: verursacht ihm Schmerz 
und ist überdies‘ erfolglos: wenn er den Drang nicht so- 
fort befriedigen kann, so. ‚geht der Harn .theilweise un- 
willkürlich . ab, ‚.. Bei. körperlichen ‚Anstrengungen ' ver- 
schlimmert ‚sich, das Uebel, er muss. alle Augenblicke Harn 
lassen. Er lebt absolut enthaltsam, hat. aber häufige nächt- 
liche. Pollutionen. Schmerzen hat. er nur ‚in. den ringen 
ist übrigens schwach und entnervt..... 

Am 28. Mai. 1860 begann. Hr, "Hiffelsheim ip Anz 
wendung des. Gaiffe'schen Inductions-Apparats. Er. führte 
eine silberne (in: ihrer Länge, natürlich isolirt) gerade Somde 
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mit Leichtigkeit in die Blase ein, die mit dem, pösitiven 
Pol verbunden war, den negativen Pol legt er über einem 
feuchten Schwamm. auf die Blasen-Gegend, Die Sitzungen 
dauerten 10 Minuten. Schon nach der 8, Sitzung machte 
sich Besserung bemerklich und zu Anfang August lies er 
nur des Morgens beim Aufstehen. und zireimal vor dem 
Schlafengehen Harn, ‚konnte, auch den Harn ohne Be- 
Schwerde zurückhalten, aber sein allgemeiner Zustand hatte 
sieh kaum gebessert, Am 15. August verliess er Paris 
und im October war seine Blase noch in Ordnung, sein 
allgemeiner Zustand war ein wenig besser und die Pol- 
Iutionen, die ihn geschwächt: hatten, waren: beinahe ver- 
schwunden. ; 


Ein 62 jähriger, seit 25 Jahren verheiratheter Arbeiter 
in einer Talgkerzen-Fabrik litt seit Jahren an anhaltenden 
Kopfschmerzen, welche der Rückwärtsbeugung des Kopfs 
beim Abschneiden der Dochte unter den Tropfbrettern zu- 
geschrieben wurden; aus derselben Ursache wurde er auch 
etwas schwerhörig. Der Mann lebte friedlich und an- 
ständig, hielt sich von allen Ausschweifungen fern. Als 
er im Jahr 1858 seiner Frau beiwohnen wollte, kam der 
Penis nicht mehr in Erection und seit jener Zeit begann 
sein Gedächtniss immer mehr zu leiden, so dass er bei 
guter Erinnerung der Vergangenheit für die Gegenwart 
kein Gedächtniss mehr hatte, Eines Tags fehlten ihm 


50 Frances und er konnte sieh weder damals noch.später 


darauf besinnen, wohin er mit diesen 50 Frances ge- 
kommen sei und von da an wurde sein Geist immer 
mehr gedrückt. Eines Tags füllte sich seine Harnblase 
sa. sehr an, dass Zufälle entstanden, aber-er konnte noch 
gut uriniren. Vom August 1860 an musste.er des Nachts 
öfter Harn lassen, aber gegen das Jahr 1861 ging der 
Harn im Schlaf unwissentlich ab und am Tag fühlte er 
zuweilen den Harndrang. Seit 6 Monaten fühlt er den 
Harndrang nicht mehr- und: der: Harn geht Tag undNacht 
unwillkürlich ab, _Seitdem sind seine Beine schwach ge- 
worden, so dass er sich nur mit Mühe fortschleppt, Im 
Mai 1861 übernahm ihn Hr. Hiffelsheim. Der Kranke 
war nun ein decrepider Greis; die Beine waren halbge- 
bogen, er antwortet schlecht auf Fragen und springt so- 
fort auf einen andern Gegenstand über;. er. vergisst ‚oft 
im Reden das, was.er sagen will. Appetit und Darm- 
entleerungen sind normal; er schläft wenig gegen den 
Morgen, schläft aber oft unter Tags ein und klagt grosse 
Müdigkeit in den Gliedern, zittert; jedoch nicht. Die Mus- 
keln zeigen beinahe normale electrische Irritabilität.: Der 
Harn geht nicht anhaltend ab, sonders in Zwischenzeiten 
in gewissen Quantitäten auf einmal”). Die Haut ist hy- 
perästhetisch und doch fühlt er den Harn nicht, der an 
den Gliedern herabfliesst und ihn verunreinigt. Dieser Mann 
wurde auf. dieselbe: Weise behandelt, wie .der .vorher- 
gehende, der Strom wurde allmälig verstärkt und nach 
5 Wochen fühlte er den Harndrang, urinirte am Tag 3 
bis 4 Mal, und des Nachts einmal; der Harn floss in einem 
kleinen. Bogen ab.,. Er; verunreinigte sich gar nicht mehr; 
die. Glieder haben; an Kraft gewonnen und. seine Frau 
sagt, er sei ein wenig aufgeweckter. Diese Besserung 
hatte so - lange ‚Bestand, als der Hr. Verfasser den 
Kranken a f EIN j 


Flexionen des mn: 


Des Flexions uterines, 
Gaz. des Höp. No, 17. 


Elleaume: Emploi de«l’Eleetri- 
cite, - \ 
Dr. Elleaume läugnet die angeborenen Fle- 

xionen des ‚Uterus ‚und unterscheidet bei den in 


*) Dieses spricht doch dafür, dass nicht das Contrac- 
tionsvermögen ‚des Blasen-Schliessmuskels, sondern "die 
Sensibilität .des' Blasenhalses gelähmt war: , 
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der Wirklichkeit vorkommenden 1) die durch 
Anlöthung des Uterus an benachbarte Organe 
bedingten, welche in der Regel keine Schmerzen 
und Zufälle verursachen und durch die Elektri- 
zität nicht geheilt werden können und 2) die 
einfachen Flexionen: diese entstehen, wenn der 
Uterus durch Geburt oder Abortus dazu prädis- 
ponirt istund dann ein Fall, ein Schlag auf 
den Unterleib oder Anstrengung, eine schwere 
Last aufzuheben, die Flexion dann wirklich zu 
Stande bringen. Durch Sonden kann man zwar 
den Uterus grad richten, aber nach Entfernung 
der Sonde beugt er sich wieder; anders verhält 
es sich mit der von Dr. Fano (Union med. 1859 
Novbr.) vorgeschlagenen Elektricität: durch sie 
wird nicht bloss der Uterus in die normale Richt- 
ung, sondern auch in einen Zustand von Con- 
gestion gebracht und eine functionelle Energie 
in ihm aufgerufen, durch welche er sich in sei- 
ner normalen Richtung erhält, besonders wenn 
man auf die elektrischen Sitzungen später Ein- 
spritzungen von kaltem Wasser folgen lässt. 
Dr. Elleaume hat dieses Verfahren oft mit dem 
besten Erfolg angewendet und führt 2 Beispiele 
vor, wo 2 Sitzungen zur Heilung ausreichten. 
Bei der einen Kranken, die auch Geschwüre am 
Mutterhals hatte, ätzte er dieselbe mit der So- 
lution. von Eisenchlorid von 309. 

Dr. Elleaume bedient sich des magnetisch- 
elektrischen Apparats von Gaiffe Er legt den 
einen Stromgeber in Form ‚einer Kupfer-Platte 
auf die Nabelgegend, den er ‚aber zuvor: mit 
einem mit Salzwasser befeuchteten Stückchen 
Tuch bedeckt; den andern olivenförmigen Strom- 
geber führt er durch ein den Mutterhals genau 
umschliessendes Speculum an. den Muttermund. 
Die Olive darf aber das Speculum durchaus nicht 
berühren, weil sonst unter heftigen Schmerzen 
die ganze Scheide von der Elektrizität getroffen 
würde *); auch: muss aus: selbstverständlichen 
Gründen vermieden werden, dass Schleimhaut- 
Wülste zwischen Speculum und dem Mutterhals 
hervorragen. Er beginnt ‚mit dem ‚schwächsten 
Strom und steigt allmälig bis zu dessen grösster 
Stärke. Dieses Verfahren verursacht in der 
Regel keine Schmerzen, nur sehr sensible Per- 
sonen empfinden Agitation. Die Sitzung dauert 
4—7 Minuten. Nach der Sitzung ist der Mut- 
terhals tief violettroth und bei manchen Kranken 
erfolgt in den nächsten 24 Stunden eine leichte 
Uterinblutung.»..= 1! »»5 sono 

Hr. E. erklärt für unnöthig, nach Hrn. 
Fano bei der Rückwärtsbeugung die vordern, 
bei der Vorwärtsbeugung die hintern Muskel- 
fasern des Uterus zu elektrisiren. . 


*) Er sagt, es sei nicht so leicht, die Berührung des 
Speculums mit der Olive zu vermeiden, aber warum über- 
zieht er dann nicht die innere Fläche des Speculums mit 
einem. Nichtleiter? Auch liessen sich ja die Seitenflächen 
der Oliven bis vorn auf’ eine: kleine ‚Stelle isoliren. ° E. 
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Hautkrankheiten. 
Lupus. 


van Holsenbeek: Du Role de Electrieite dans le Traite- 
ment des;Loupes. Annal. de l’Electrieit& med. Mars. 


van Holsenbeek sagt, er habe seit mehreren 
Jahren die Elektrizität gegen Lupus-Geschwülste 
angewendet. Bei kleinen Geschwülsten reichte 
die Elektro-Punktur aus, indem er 2 Stahlnadeln 
in die Geschwulst einsenkte und sie dann mit 
den Polen eines elektro-magnetischen Inductions- 
Apparats in Verbindung brachte, anfangs einen 
sehr schwachen Strom einwirken lies, denselben 
aber allmälig steigert, um dem Kranken jeden 
Schmerz zu sparen; die Sitzung dauerte ohnge- 
fähr eine Viertelstunde. Gegen grosse Geschwülste 
wendet er die Galvanocaustik so an, dass er 
einen Platina-Draht durch die Geschwulst führt, 
dessen Länge und Dicke mit dem Volum der 
Geschwulst und des zu bildenden Brandschorfs 
in Verhältniss steht. Die Operation ist in einem 
Augenblick vollbracht. Er führt ein Beispiel an. 
Wie er aber dazu kommt, auch den von Dr. 
Bonnet im Courrier medical de Paris veröffent- 
lichten Fall hier vorzuführen, ist uns nicht recht 
verständlich, denn in diesem Fall wurde der 
breiige Inhalt des hühnereigrossen Lupus durch 
den Inductions-Strom erster Ordnung nur zum 
Gerinnen gebracht, dann der Lupus ausgeschält. 
Dass auch die HH. Neumann und Veith in 
Wien und Breslau die Lupus - Geschwülste 
durch die Galvanocaustik zerstört haben, ist 
bekannt. 


3) Die Elektrizität. als Abortivum, 


Berryman:, .Galvanism in ‚effeeting  premature Labour, 
Edinb. Med. Journ. 1862. Decbr. 


Dr. Berryman berichtete vor der Obstetrieal 
Society of Edinburgh einen Fall von künstlicher 
Frühgeburt, welche. durch den intermittirenden 
Strom ausgeführt wurde. | 


Dr. Alex. Simpson wollte bei einer Frau mit vereng- 
tem Becken zu Ende des 8, Schwangerschafts-Monats die 
künstliche Frühgeburt einleiten; er führte eine Sonde 
8 Zoll tief in den Uterus und’ suchte mit derselben die 
Eihäute leicht‘ von der innern Wand des Uterus abzu- 
lösen; dieser Versuch hatte keinen Erfolg, er führt daher 
in zwei Tagen einen’ biegsamen männlichen Katheter ein 
und liess ihn 'eine Stünde liegen; die Frau bekam zwar 
das  Vorgefühl' von Wehen, aber regelmässige COontrac- 
tionen stellten sich nicht ein, der Muttermund wurde 
übrigens schlaffer und erweiterterte sich, so dass die Häute 
etwas hervordrangen. Nach 5 Tagen wendete Dr. Berry- 
man die elektrisch-magnetische Batterie an, indem er 
den einen Pol in die Scheide, den andern auf den Unter- 
leib legte. Unmittelbar nach der ersten Anwendung stellte 
sich eine regelmässige Contraction des Uterus ein und 
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der Conductor wurde entfernt; da aber‘ nach einer Zeit 
die ‘Wehen nicht wiederkehrten, so: wurde durch eine 
zweite. Einwirkung des. elektrischen Stroms wieder eine 
Contraction aufgerufen und nun folgten regelmässige Wehen 
und eine leichte und natürliche Frühzeburt brachte ein 
lebendes Kind zur Welt. 


Diese 'Thatsache ‚war überraschend, da die 
HH, Alex. Simpson und Martin Barry durch 
Versuche gezeigt hatten, dass der Galvanismus 
keine Contractionen der. UÜterus-Fasern hervor- 
ruft, ‚aber Dr. Peter Young suchte diesen 
scheinbaren Widerspruch aufzuklären, indem er 
bemerkt , dass ‚der Uterus nur unter ‚gewissen 
Umständen vom Galvanismus zu ‚Contractionen 
veranlasst werde. Er sagt: wenn man die Elek- 
trizität auf den Pneumogastrieus bei leerem und 
rubigem Magen einwirken lässt, so. verursacht 
er.keine. Contractionen dieses Organs; ist aber 
der Magen mit Speisen gefüllt, und, sind seine 
Nerven, ‚Fasern und Ganglien in einem Zustand 
der Erregung, dann entstehen kräftige Contrac- 
tionen der. 'Muskelhaut desselben, sowie der 
Pneumogastrieus galvanisirt wird. In dem Fall 
des. H.. Berryman ‚enthielt der Uterus nicht 
bloss eine Frucht, sondern er war auch durch 
die vorhergegangene Einführung der Sonde 
und .des Katheters in. einem für die Einwirkung 
der Elektrizität empfänglichen Zustand, wie. sol- 
ches. der ‚erweiterte Muttermund. zeigte, Ohne 
diese, vorhergegangene, Erregung würde der Ute- 
rus durch.,den Galvanismus ‚entweder gar nicht, 
oder. nicht so schnell zu Contractionen, gebracht 
worden sein. Wenn Dr.. Young. beifügt, dass 
es ihm: auch gelungen’ 'sei,. hartnäckige  Ver- 
stopfungen durch den Galyanismus zu lösen, ‚so 
lag wohl im Darm eine. ähnliche Empfänglich- 
keit für die Blektrizität' vor:  Ueberfüllung des 
Darms und Reizung desselben durch seinen Inhalt. 

Als. Dr. Cochrane darauf äusserte, dass der 
Galvanismus wohl’auch als. Abortivmittel. be- 
nutzt‘ werden ' könne, erwiderte Dr. Keiller, 
dass in..der früheren Zeit der Schwangerschaft 
die 'Muskelfassern des. Uterus noch .nicht hin- 
reichend ‚entwickelt seien , um der galvanischen 
Reizung durch‘ Contractionen zu, entsprechen. 


1. Die Kälte. 


John ‚Chapman: A new methode of. treating diseases 
by. eontrolling the circulation :of the blood: in diffe- 
rent parts, of the body. Med. Times July 18. 

Hughlings Jackson: An Experimental Inquiry. into the 
effect of the Application of Ice to the Back of the 
"Neck 'on the 'retinal Circulation. Med. Times July 25, 

J. Chapman: ‘The remedial'' Power of Ice as used in 
the Treatment of Paralysis- and: Diabetes. Med. Ti- 
mes Oectbr. 17. 

Robert de Latour: Heilung der chronischen ‚Hepatitis 
durch lufdichten Ueberzug. Union med, 

James Arnoit: On an improved Mode of Using Refrige- 
ration as an Anaestbetic and as a Remedy. Med. 

"Times June 6. 8 1totsuni 


Dr. Chapman geht von dem Grundsatz aus, 
dass das sympathische Nervensystem die Cireu- 
lation controllire,, indem es einen grossen Ein- 
fluss auf die Contraetion der Gefässwände übe, 
und versichert, entdeckt 'zu’haben, dass dieser 
Einfluss auf die Cireulation des Bluts im Him, 
im Rückenmark und in den Ganglien des sym- 
pathischen Nerven - Systems selbst und dadureh 
auf alle Organe des Körpers, ‘durch die An- 
wendung von Kälte und Wärme 'auf 'verschie- 
dene Theile‘ des Rückens, angeregt und: modi- 
fizirt werden könne.  Auf''diese Weise werde 
die 'exeito-motorische Kraft des Rückenmarks 
und (dadurch) die zusammenziehende Kraft der 
Arterien in allen Theilen des Körpers ıimmittel- 
bar modifizirt. Um die exeitomotorische Kraft des 
Rückenmarks zu schwächen, ‘wendet er Eis in 
einem ohngefähr 2 Zoll weiten’ Säck chen von 
Federharz längs des Theils'' des’ Rückenmarks 
an, auf welches er zu wirken 'gedenkt. "Nach 
demselben Grundsatz kann die Vitalität‘ des 
Rückenmarks durch die abwechselnde Anwend- 
ung von heissem Wasser und Eis, beide gieieh- 
falls in Säcken von Federharz, stark’ angeregt 
werden, wenn eine energische Wirkung erfor- 
derlich ist; ist aber eine weniger kräftige Ein- 
wirkung nöthig, dann gebraucht er bloss Eis 
oder Eiswasser, welches er öfter des Tags, 
je für eine kurze Zeit und mit langen Zwischen- 
zeiten applicirt. ' Soll’ die  Circulation ‘in’ einem 
Theil des Körpers belebt werden, so erreicht 
man dies, wie er gefunden zu haben versichert, 
wenn man’ einen  beruhigenden, deprimirenden 
oder lähmenden Einfluss, je nach der erforder- 
lichen Kraft, auf jene Ganglien' des Sympathi- 
eus übt, welche vasomotorische Nerven zu dem 
Theil senden, “auf welchen man : wirken will. 
Dieser Einfluss wird erweckt, wenn‘ man Eis 
auf den Central- Theil des Rückens in einer 
Breite von 41/, Zoll und in einer Länge legt, 
welche die Segmente des Sympathieus und des 
Rückenmarks einschliesst, auf welche man wir- 
ken will. Will man z. B. einen volleren und 
gleichmässigeren Blutlauf im Hirn herbeiführen, 
so wende’ man Eis auf den Nacken und zwi- 
schen die Schulterblätter an. (Wie lange, wie 
oft?) Eine Steigerung ‘der Cireulation und 
der Wärme in den obern Gliedern wird auf die- 
selbe Weise erreicht; die‘ Brust- und’ Bauch- 
Eingeweide: ‘werden im gleicher Weise ‘durch 
Auflegung von Eis auf die Rücken- und Lenden- 
Gegend beeinflusst; kalte Beine und äusserst 
kalte Füsse "bekommen durch’ Auflegen "von 
Eis auf den unteren "Theil "des; Rückens eine 
vermehrte Cireulation und Wärme. 


Die von: ihm © angewendeten ' Säckchen 


für das Eis sind : von verschiedener Länge 
und 2 bis 41/4 Zoll weit‘ für Erwach- 
sene, ‘für Kinder schmälery' sie sind“ von 
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gleicher Weite, nur an der Oefinung sind sie 
enger, um das Zubinden zu erleichtern. Wenn 
das Säckchen gefüllt ist, ‚so scheidet er. es durch 
Einschnürungen in 3 Abtheilungen, damit das 
Eis nicht von oben. in den untern Theil fallen 
kann, wo es zuerst zu schmelzen beginnt. Er 
hat Säckchen von. Federharz und solche : von 
Leinwand präparirt, die mit Federharz überzogen 
waren, giebt aber: ersteren den Vorzug. Die 
Säckchen werden am Rücken durch Bänder be- 
festigt, welche durch Schlingen am Säckchen um 
den Körper und dann über die Schultern gehen. 

Er hat mit diesem Verfahren bereits zahl- 
reiche und wunderbare Kuren ‚bewirkt. Er hat 
epileptische Anfälle gehemmt oder selten ge- 
macht, und folgende Krankheiten geheilt : Lähm- 
ungen, lange dauerndes und heftiges Kopfweh, 
lange anhaltenden Schwindel, Schlafsucht, Schwä- 
che im Stehen und ‚Unsicherheit im Gehen 
(Bewegungs-Alaxie?), habituelle Hallueinationen, 
Verlust ‚des Gedächtnisses, Gesichtsschwäche, 
Spectra vor den Augen, Ungleichheit der Pu- 
pillen, seitliche Anaesthesie, unbeherrschbare 
Krämpfe der Kinnladen mit Oeffnen und Schlies- 
sen des Munds, Krämpfe der Glieder, in 
2 Fällen Krämpfe der Hände mit Unfähigkeit, 
sie zu gebrauchen, Taubheit der Finger, Unfähig- 
keit, kleine Gegenstände aufzugreifen , oder die 
Nadel zu führen, Lähmung der Blase, Unfähig- 
keit, den Harn ‚länger als einige Minuten zu 
halten, profuse und zu häufige Menstruation, 
spärliche und  unregelmässige Menstruation, 
heftige Menstruations - Schmerzen, ‚profuse Leu- 
korrhoe mit Senkung des Uterus und heftige 
Rückenschmerzen, habituelle. Verstopfung, habi- 
tuelle Durchfälle, allgemeine Kälte des Körpers, 
welche seit Jahren bestanden hatte, habituelle 


und früher nicht zu  beseitigende Kälte. der 
Füsse. Ä 
Die Methode des H. Chapman: beruht 


einerseits auf der Entdeckung: von Priessnitz, 
dass dauernde Anwendung der Kälte. (durch 
Contraction ‚der Gefässe) Örtliche‘ Anämie. und 
Kälte, vorübergehende Anwendung der. Kälte 
aber vermehrten Zufluss des Blutes verursacht; 
anderseits auf der Demonstration des H. Claude 
Bernard, dass Lähmung der sympathischen 
Nerven Erweiterung :'der 'Gefässe, ‘Hyperämie 
und vermehrte: Wärme in der: Peripherie -der- 
selben ‚, Reizung: ‚der sympathischen  Ganglien 
aber: Contraction ‚der Gefässe und Anämie: in der 
Peripherie derselben verursacht. Dazu hat H.Chap- 
man die Folgerung geliefert: wenn wirim Rücken: 
mark und iin den benachbarten Ganglien des Sym- 
pathicus durch vorübergehende Kälte eine Hyperä- 
mie aufrufen, so wirkt der vermehrte Blutdruck de- 
primirend auf ‚die, Nerven-Substanz und in Folge 
dessen entsteht in. der Peripherie eine Erweiter- 
ung der Gefässe,,»schnellerer (?) Blutlauf und 
vermehrte Wärme; wenn wir.dagegen durch 
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länger angewendete Kälte die Gefässe ' im 
Rückenmark und den benachbarten Ganglien 
direct zur Contraction bringen (natürlich inner- 
halb gewisser Grenzen), so wird .die Nervensub- 
stanz freier, sie macht Contraetion in ‘den 
peripherischen Gefässen und beseitigt vor- 
handene Hyperämien. ‘Wenn’ das Leiden im 
Rückenmark oder in der "Medulla - oblongata 
selbst seinen Sitz hat, dann fällt die mittelbare 
Wirkung der Kälte nach’ Claude Bernard aus, 
das heisst, sie kommt hier nicht in Frage und 
wir haben es hier nur mit der direeten Wirk- 
ung derselben auf die Gefässe des Rückenmarkes 
und der Medulla oblongata zu thun, indem wir 
eine Hyperämie derselben beseitigen oder einen 

vermehrten Blutzufluss zu demselben veranlassen. 
Das ist der Sinn der von’ H. Chapman etwas 
undeutlich vorgetragenen, aber wichtigen Lehre. 

Dr. Hughlings Jackson hat Versuche mit 
den Eisübersehlägen in den Nacken und zwischen 
den Schulterblättern bei einem .epileptischen 
Mädchen gemacht, um zu’ ermitteln, welchen 
Einfluss diese Ueberschläge auf die Weite und 
die Mobilität der Pupill, auf die grösseren und 
feinen Gefässe der Retina und auf die Farbe 
der Sehscheibe haben, aber diese Versuche fielen 
durchaus negativ aus, er mogte das Eis bis zu 
19 Minuten lang liegen lassen, oder er mogte 
es nach kürzerer oder längerer Zeit rasch weg- 
nehmen. Ein paar Mädchen aber gaben an, 
dass unter den Einfluss des Eises ihr ‘Gesicht 
sich etwas verdunkle — Ob die Versuche‘ an 
einem einzigen und noch dazu epileptischen 
Mädchen und die mit blossem Auge gemachten 
Beobachtungen ausreichen ; über die etwaige 
Contraetion der feinsten Gefässe der Retina ab- 
zuurtheilen, lassen wir dahin gestellt. 

Dr. Chapman theilt einen Fall von Hemi- 
plegie und einen von Diabetes mit, die er durch 
seine Eisumschläge auf die Wirbelsäule bedeu- 
tend bessert, ja den ersten soweit thunlich 'ge- 
heilt hat. Diese beiden Fälle sind zwar sehr 
beachtenswerth, lassen aber keine sichere Fol- 
gerungen zu; denn bei dem Fall von Hemiplegie 
war die nächste Ursache der Lähmung und 
der Contracturen unbekannt und |der Fall von 
Diabetes war, als’H. Verf. ilm übernahm, be- 
reits durch das türkische Bad entschieden ge- 
bessert, und die Besserung machte "unter "der 
Behandlung mit Eis grosse Fortschritte — die 
Quantität des Harns war auf 4 Pinten, das 
spezifische Gewicht , desselben auf 122 zurück- 
gegangen, der vallgemeine; Zustand hatte „sich 
gebessert, — aber nun wurde ‚der Kranke der 
Kur entzogen ‘und wieder ins türkische‘ Bad 
geführt. Ä | VER 

In Bezug auf den hemiplegischen Kranken, 
welcher ein 12jähriger Knabe war, wollen wir 
folgendes _heryorheben. .. Derselbe war als ein 
Kind von 6 Monaten auf die linke.Seite,'gefal- 
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len und von: jener Zeit an: war der linke  Vor- 
derarm etwas ' gegen den ‘Oberarm contrahirt ; 
in: seinem 12 Lebensmonat. begannen die Er- 
scheinungen der ‘Lähmung sich bemerkbar, zu 
machen. 
linke Arm’ und Fuss: gelähmt, beide Glieder 
atrophisch,, verkürzt und kühl, der Arm in der 
Pronation gegen :den . Oberarm, die Finger in 
die Hand, die Hand gegen: den Vorderarm ge- 
zogen; die rechte Pupill etwas erweitert; dabei 
habituelle Verstopfung, und der Kranke litt jede 
Woche, ohngefähr dreimal’an Kopfweh, weiches 
den ganzen Tag über anhielt. Durch die Be- 
handlung mit Eis wurde zuerst und schnell der 
Kopfschmerz beseitigt, dann der Unterleib geregelt 
die Contracturen verschwanden allmälig, nur 
die Pronation des Arms, die wohl auf Ver- 
wachsungen beruhte, war zur Zeit der Bericht- 
erstattung ‘noch nicht ganz gehoben; die Glie- 
der wurden | warm, gewannen an Fleisch und 
wurden brauchbar, und wenn der Gang be- 
schwerlich und nicht‘ ganz’ normal war, so 
erklärt H. Oh. diesen 'Uebelstand dadurch, dass 
früher von einem andern Arzt die Achilles-Sehne 
durchschnitten worden war; der Knabe konnte 
übrigens’ jetzt auf“ dem ‘einen früher gelähmten 
linken Bein stehen, so lange man wollte. 

Dr. de Latour, "welcher durch Collodium- 
Ueberzüge nicht bloss Entzündungen der Haut, 
sondern "auch ein paar Fälle von Peritonitis 
geheilt hat, führt uun 8 Fälle von deutlich 
ausgesprochener chronischer Leber- Entzündung 
vor, die theils durch das Auflegen eines indif- 
ferenten Pflasters, theils durch eine aufgetragene 


Schicht von Collodium geheilt wurden. Zr 
nimmt an, dass "durch die Abhaltung der 


atmosphärischen Lmft die Temperatur in dem 
leidenden Theil vermindert werde und dass bei 
verminderter Temperatur keine Entzündung be- 
stehen könne. 

Die meisten Chirurgen sind darüber einig, 
dass man zum Behuf von kleinen Operationen 
die immerhin etwas gefahrvollen Chloroform- 
Inhalationen nicht als Anaestheticum anwenden 
solle und Viele derselben haben sich statt des- 
sen der Kälte bedient, indem sie feingestossenes 
Eis mit Salzen gemischt mittels eines Beutels von 
Gaz auf den zu operirenden Theil legten und 
dadurch: die gewünschte Anästhesie erzeugten. 
Dr. Arnott schlägt nun vor, statt des Eises 
eiskalte Metalle anzuwenden. Man wählt ein 
paar Stück Eisen oder Kupfer von der Form 
der Oberfläche des zu kältenden Theils, steckt 
diese in 2—3 Pfund einer halbflüssigen Misch- 
ung von Eis und Salz, und legt diese Eisen 
abwechselnd nach einander auf den zu kältenden 
Theil. Ein Metall, welches bis unter O® F. gekältet 
ist, hemmt in dem Moment, in welchem es einen 
Theil berührt, die Circulation in demselben, 
aber häufiger muss es einige Secunden lang 


Als H.! Ch. ihn übernahm, war der. 
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leicht über den Theil hin und her geführt wer- 
den, um immer eine frische Oberfläche des 
Metalls mit dem Theil in Berührung zu bringen, 
während zugleich die Blutgefässe ‘comprimirt 
werden. Er meint, man könne auch Flaschen 
mit ganz dünnen‘ Wänden von verzinntem Ei- 
senblech oder Aluminium verfertigen lassen, 
diese mit der Eis- und $Salz-Mischung füllen 
und auf den zw kältenden Körpertheil legen, 
(Wir brauchen kaum 'zu bemerken, dass dieses 
Verfahren Metallstücke oder Metallflaschen von 
den verschiedensten Formen voraussetzen würde, 
während ein mit Eis und Salz halb’ gefüllter 
Beutel von Gaz oder von feinsten Guttapercha- 
blättern sich allen Formen des. Körpers 'an- 
schmiegt. Auch würden wir Bedenken tragen, 
ein unter OIF  (—-14’49R) 'abgekältetes Metall 
plötzlich auf einen Körpertheil zu legen, da 
Mortifikation des Theils die Folge sein dürfte.) 


H. Arnott sagt weiter, dass diese örtliche 
Anwendung der Kälte nicht bloss als Anaesthe- 
ticum diene, sondern auch gegen chronische 
Rheumatismen, gegen Kopfschmerz, Lumbago, 
Quetschungen, Wunden, irritable Geschwüre, 
Ophthalmie, Erysipelas, Drüsen - Entzündungen, 
überhaupt gegen alle zugängigen Entzündungen 
und andere Hautkrankheiten die besten Dienste 
leiste, 


Ill. Luftdruck. 


Tutschkk: Die comprimirte Luft als Heilmittel, Aerztl. 
Intell.-Bl. 18, 19. 


Lange: Der pneumatische Apparat. Wiener Med. Wo- 


chenschrft. 34, 35, 


Dr. Tutschek berichtet über die „Chambre 
a Air comprime* zu Nizza. Er schickt eine 
Geschichte der comprimirten Luft ais Heilmit- 
tel voraus und meldet, dass schon 1782 die 
Gesellschaft der Wissenschaften zu Harlem eine 
Preisfrage über die Construetion von Luft- 
Comprimirungs-Apparaten und über die Wirkung 
der eomprimirten Luft auf Thiere und Pflanzen 
ausgeschrieben hat, welche Aufforderung aber 
keine ernstlichen Untersuchungen zur Folge ge- 
habt, dass diese Fragen erst durch Junod und 
Tabarid , besonders aber durch Pravaz den 
Vater speziell studirt worden ist, und führt dann 
die darüber erschienenen Schriften auf.*) Darauf 


*) Für diejenigen, welche sich besonders für dieses 
wichtige Heilmittel interessiren , wollen wir diese Litera- 
tur hier wiedergeben. Devay zu Lyon: Sur l’Applica- 
tion du Bain d’Air comprime dans les Aflections graves 
des Organes respiratoires. — Dubreuil : Bains d’Air com- 
prime. Marseille 1848. — Pruvaz (Pere) Essai sur [!’Em- 
ploi mödieal de l’Air comprime. Paris 1850. — Millet: 
De l’Air comprime comme Agent therapeutique. Lyon 
1855 — Bertin: L’Emploi du Bain d’Air cemprime 
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stellt er die: Wirkungen der verdünnten und 
jene ‘der  verdichteten Luft auf.den 'mensch- 
lichen Organismus einander gegenüber. 

Die  verdünnte Luft ‚bat zur Folge.) un- 
vollständige Ausdehnung der Lungen-Bläschen 
wegen Verringerung des mechanischen Luftdrucks; 
2) Beschleunigung der Athmungs- Bewegungen, 
um durch die Zahl der Einathmungen die ver- 
minderte Ausdehnung der Lungen zu ersetzen; 
3). Beschleunigung des arteriellen - Blutumlaufes 
in Folge der grösseren Zahl der Athmungs- 
Bewegungen; 4) Verlangsamung des venösen und 
capillären Blutlaufs in Folge der in dem dünne- 
ren Medium sich ergebenden Abschwächung der 
aspirirenden Kraft des Thorax; 5) Verlangsam- 
ung der Ausscheidung und Aneignung organi- 
scher Stoffe, bedingt durch die verminderte 
Aufnahme von Sauerstoff in einem ‚gegebenen 
Volumen : Luft; 6) Verminderte Erregung der 
Nerven- Centren durch das an Sauerstofi, är- 
mere. Blut. 

Die Wirkungen der verdichteten Luft sind: 
1) vollständige Ausdehnung der Lungen-Bläs- 
chen*); 2). Verminderung der: Zahl der Einath- 
mungen; 3) Verlangsamung des arteriellen Blut- 
umlaufs; „4): Beschleunigung des, venösen und 
capillären Blutlaufs; 5) Anspornung der organi- 
schen Ausscheidungen und der Assimilation, sich 
durch die vermehrte Ausscheidung von Kohlen- 
säure und von Harnstoff einerseits und die er- 
höhte, zuweilen. ‚bis »zur Gefrässigkeit sich 
steisernde Esslüst anderseits sich oflenbarend ; 
6) grössere Erregung des Nerven-Systems durch 


das sauerstoffreichere Blut, sich ‚oflenbarend 
durch die erhöhte Geistes-Thätigkeit und die 


Leichtigkeit und Energie der Bewegungen, Die 
Wirkung der comprimirten Luft hat sohin 2 
Faktoren: 1) den erhöhten mechanischen Druck, 
welcher den Blutlauf abändert;..2) die ‚ Ver- 
mehrung des Sauerstoffs im. Blut, welche ‚auf 
den  Stofiwechsel einen grossen . Einfluss - übt. 
Bei dieser Anschauung ‚folgerte. man, dass .die 
comprimirte Luft sich 'heilsam ‚erweisen ‚müsse 
bei: Altersschwäche ,  in»der , Reeonvalescenz von 
schwächenden ‚Krankheiten, bei der -Raehitis, 
bei. Seropheln , bei. der. Chlorose und andern 
Oligämien , »in gewissen Fällen von Schwerhör- 
igkeit und bei verschiedenen. Nervenkrankheiten, 
namentlich beim Asthma und: .bei. Neuralgien, 
und: in der. That. soll. sich... die ‚comprimirte 
Luft (auch gegen: diese Krankheiten heilsam er- 


dans le Traitement de diverses Maladies. Paris 1855 — 
Pravaz (Fils): Des Effets physiologiques et de l’Applica- 
tions therapeutiques de l’Aircomprime. Paris 1859. 

*) Aber der’ gesteigerte Druck‘ von Innen‘nach Aus- 
sen wird ja durch den im gleichen: 'Maasse gesteigerten 
Druck von Aussen nach Innen ‚compensirt.. Nur das, 
welches zwischen diesen ‚beiden Druckwirkungen liegt, die 
Wand der Lungen-Bläschen wird comprimirt, aber nicht 
ausgedehnt, E. 


LEISTUNGEN IN DER /THERAPEUTISCHEN PHYSIK 


wiesen. haben, ja Pravaz, der Vater, fügt zu 
der obigen Liste noch die Lungen-Tuberkulose, 
das Pott’sche Uebel, habituelle Hirn- und Rücken- 
marks-Hyperämieen, schmerzhaftes Herzklopfen, 
Gastralgie, die Grippe, den Rheumatismus und 
das Wechselfieber, und so entstanden denn all- 
mälig die Einrichtungen zu Bädern in compri- 
mirter Luft, die in Lyon, Montpellier, Marseille, 
Nizza und in neuster Zeit auch in Paris her- 
gestellt worden. ‘Die Erfahrung hat gelehrt, 
dass eine Druck-Vermehrung der Luft um 2/; 
Atmosphären die allgemein passendste für the- 
rapeutische Zwecke ist. dass aber eine bedeu- 
tend stärkere Luft- Verdichtung‘ keine ‚Gefahr 
bringt. 

H. Tutschek geht dann an die ausführliche 
Beschreibung der Chamber A Air comprime zu 
Nizza, welche von denen. in Lyon, Montpellier 
ete. nicht wesentlich abweicht. Wir: wollen 
daraus nur folgendes hervorheben. Diese Cham- 
bre ist ein eiförmiger, aus Eisenplatten con- 
struirter Behälter mit einer hermetisch schlies- 
senden Thüre und 3 Fenstern, in welchen un- 
ten die Luft eingepumpt und oben aus demsel- 
ben durch eine herunterlaufende Röhre wieder 
abgeleitet wird. Die Ableitungsröhre lässt be- 
liebige  Verengerungen zu. Zum Einpumpen 
der Luft wird eine Dampfmaschine \von: 6 Pferde 
Kraft benützt*).' Die Badenden' verweilen ‘in 
dem ‚Behälter, welcher 10 — 12'Person fasst, 
die um einen. runden Tisch herum sitzen, 2 
Stunden: in der ersten halben Stunde wird..die 
Luft allmälig verdichtet, in der folgenden Stunde 
bleibt .die Luft auf der Höhe ihrer Verdichtung 
und in der letzten halben ‚Stunde wird die Luft 
allmälig wieder auf ihre normale Dichte zurück- 
geführt. Selbstverständlich würde, der Choe ei- 
ner ‚piötzlichen Verdichtung. oder Verdünnung 
der Luft Gefahr bringen. - Leiden ja auch die 
Menschen mehr oder weniger, wenn sie in einer 
Taucherglocke etwas rasch in. die Tiefe! des 
Meeres gehen. 

H, Tutschek hat mit noch 8 ‚anderen Per- 
sonen , «darunter 2 Gesunde und 6 Kranke,6 
solche ‚Luftbäder versucht, um die "physiologi- 
sche. Wirkung derselben kennen. zu lernen.: Bei 
allen wurden die Athmungs-Bewegungen: 'bedeu- 
tend ‚seltener:. bei den 3. gesunden Personen 
gingen sie sogar auf 5 und einmal:selbst auf: 3 In 
spirationen in. der Minute zurück ; bei: ‘den ‘6 
Kranken. war die Verminderung lange nicht so 
stark und stand in Beziehung zu-ihrer Krankheit: 


*) H. Tütschek bemerkt dazu, dass ‘diese Kraft bei 
weitem nieht nöthig ist, und dass grosse Kosten erspart 
und ‘der Apparat unabhängiger ‘gemacht würde," wenn 
man die Luft: durch. ein’ Pferd einpumpen liesse. ' Und 
darin hat er gewiss Recht, denn, Dampfmaschinen lohnen 
sich nur, wenn sie anhaltend arbeiten und wenn man 
von ihnen nicht mehr Kraft fordert, als man zu seinem 
Zweck nöthig hat. 
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bei 2 an Bronchitis Leidenden fiel sie von 28 Hubhöhe hat, er sohin mit jedem Hub -9094 
und 24 auf 23 und 16, beieinem an Emphysem Cub. Centimeter und bei langsamem Gang 
und Asthma Leidenden von 25 auf 22; bei mit 20 Hebungen in der Minute 181 ‚s80 Cub. 
einem eben so Erkrankten von 24 auf 23; bei ÜCentimeter Luft einpumpen kann, ehe für 
einem Tuberkulosen von 27 auf 22 Br bei 12 Personen gut ausreichen würde, während der 
einem an Klappenfehlern und Emphysem Lei- Apparat nur la 4 Personen Raum hat. Hr. Z[L. 
denden von 24 auf 17. Die Pulse dagegen versichert, in der kurzen Zeit des Gebrauchs 
blieben gleich frequent, namentlich bei den drei dieses Apparats eclatante und über alle Erwart- 
Gesunden, oder verminderten sich um 2 bis ung günstige Heilerfolge gesehen zu haben. 


10 Schläge, nur bei dem Re se SIR Er berichtet den Fall eines Brustkrampfs, welcher seit 
von 120 auf 88. Doch waren die dr Jahren bestanden, allen denkbaren Arzneimitteln und 
allen voll, auch bei solchen Kranken, die Ir len oft gebrauchten Mineralbädern getrotzt hatte, von 


GE Sn Sissnce ode seihet. Imsren: Dali den Aerzten für unheilbar erklärt worden war, Der Kranke 
hatte überdies ein vesiculäres Emphysem und chronische 


hatten, so bei dem Herzkranken , welcher. auch , |‘ Bronchitis, die /ihn in ständiger Respirationsnoth erhielten. 
im Bade leichter athımete, weniger. ‚Oppression.: Er sase Tag und Nacht auf dem Sessel, konnte fast gar 
fühlte und bessere Nächte hatte. Die an Bron- nicht schlafen, vermogte nur mit Unterbrechung zu 


chit 2 At oidänden wurden mehr w sprechen und durfte sich nicht bewegen. Von Zeit zu 
itis un ie Zeit kamen heftige Krampf-Anfälle ; “mit denselben schwand 


niger bedeutend sebessert.  ı Eine. sehr ‚ervüse das Bewusstsein, der Puls war’ nicht zu fühlen, es stellte 
Dame, die an chronischem Bronchialkatarrh litt, sich ein kyanotischer Zustand ein, derKopf sank auf die 
klagte über Eingenommenheit des Kopfes, Mat. Brust, alle Muskeln erschlafften, der Tod schien nahe. 


Früher oder später kehrte das Bewusstsein zurück und 
a t o s 
tügkeit und Hustenreiz als Folge des Bades; der Kranke fühlte sich nun sehr ermattet und krank, 


aber sie hatte bei der Abfahrt vom Haus eine Tag und Nacht nahm er starken Kaffee, Rhum und zu- 
Gemüths-Bewegung erlitten. Die Gemüthsstimm- weilen Morphium, Nach 14 tägiger Anwendung der Bäder 
ung war bei Allen im Bade eine heitere, die in comprimirter Luft war sein Zustand bedeutend ge- 


Ele Eyes h bessert und nach 3 Wochen blieb der Krampf aus und 
Unterhaltung lebhaf ie Zahl der Beobacht- er konnte die theilweise steilen Hügel bei Johannisberg 


ungen ist aber zu gering und ‚ihre Dauer ZU ohne Beschwerden besteigen. Er reiste nun nach Haus, 
kurz, um Folgerungen daraus ziehen zu können. richtete sich zu Hause einen pneumatischen Apparat ein, 


Dr. Lange in Johannisberg veranlasste mit dessen Gebrauch er fortsetzte und machte Hrn. Lange 
Hinweis auf die Mittheilungen der HH. Taborie, “° erfreulichsten Berichte, 
Pravaz und Bertin über die Heilwirkungen der. » ; Wenn Dr. Foley (Union med. No. 115.) 
comprimirten Luft die Aktien-Gesellschaft des p. 590) einen Apparat mit comprimirter Luft 
Bades Johannisberg, einen solchen pneumatischen gegen den chronischen Katarrh der Greise, gegen 
Apparat einrichten zu lassen*). Der dortige Asthma und selbst gegen die p@inlichen Schmerzen 
Apparat lässt eine ziemlich rasche Verdichtung und die Asphyxie der Angina pectoris (hier als 
der Luft zu, deren Gewicht von 14 auf21 Pfund Erleichterungs-Mittel) empfiehlt, so hat er theil- 
auf den Quadrat-Zoll gesteigert werden kann und weise frühere Erfahrungen und ausreichende phy- 
gesteigert wird, während zu Ende,des gewöhn- siologische Gründe für sich, auch «wollen wir 
lich eine Stunde dauernden Luftbades: das: Ab- ihm zugestehen, dass das Athmen der compri- 
lassen ‚der verdichteten. Luft und die Herstellung mirten Luft in den. letzten: Stadien des._Croups 
des; Gleichgewichts mit der Atmosphäre aus selbst- gute Dienste leisten könne; wenn er. aben er- 
verständlichen Gründen nur. langsam geschieht. wartet, dass alle ‚Infections-Krankheiten giftiger 
Während der Dauer ‘des Luftibads wird anhal- Natur, darunter 'Typhus, ''Variolen, "Masern, 
tend eine gewisse, dem Bedürfniss der im Luft- Rotz, Hundswuth, Vipern - Gift-Krankheit ete. 
bad befindlichen Personen entsprechende Quan- durch das Athmen dieser Luft theils geheilt, 
tität. Luft abgelassen , aber eben soviel ‚frische theils erleichtert, theils abgekürzt werden, indem 
Luft dafür eingepumpt, um. die. Luft respirabel diese Virus #3 Gifte durch das. sauerstoffreiche 
zu erhalten, welches bei,dem. Apparat.des Hrn. Blut, neutralisirt werden,.so wollen‘ wir ihn zwar 
Lange leicht ausführbar % da der.Kolben.sei- von gelegenheitlichen Vereiöhl zur Prüfung 
ner Luftpumpe 6 Zoll Diüreimesder und‘ 9 Zoll dieser‘ Meinüng nicht abhalten, aber grosse Er- 
, > wartungen können: wir zur Zeit von solchen Ver- 
R Ps a Me x suchen nicht hegen. In solchen Fällen freilich, 
).Hr. Lange hat nun, wie wir..erfahren , eine solche f : 
Luftbad-Anstalt in Dresden eingerichtet, ;Die. Luftpumpe , WO. die Hämatose sehr gelitten hat, sind. sie 
des Apparats wird durch 2 Männer getrieben. E......, allerding; gs an ihrem Ort. 
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Pelei: 


' Die Specialisation: der Mineralwässer entbehrt 
nach :Kuhn der eigentlichen : wahren Grundlage 
und: hat in ihrer’ Anwendung, wie sie von 
Durand-Fardel aufgestellt wurde, etwas Will- 
kührliches. -Es’'kann der relative Werth‘ einer 
Quelle oder einer Reihe von Quellen‘ im Hinsicht 
auf'eine pathologische‘ Thatsache "nicht a’ priori 
bestimmt werden. Man muss nothwendiger Weise 
von. der klinischen Beobachtung‘ ausgehen und 
bei 'jeder'’/Mineralquelle‘ hinreichend zahlreiche 
ı Thksnähen sammeln, 'um -eine Scala der An- 
zeigen und’ Heilerfolge aufstellen "zu können. 
Aus der'Vergleichung aller ‘dieser besonderen 
Scalen’ könnte'sich 'mit Bestimmtheit eine allge- 
meine Tabelle’ ergeben,’ welche das. mehr oder 
weniger Geneigtsein einer jeden’ besonderen Af- 
fection für den Einfluss irgend einer Quelle er- 
kennen: liesse, Aber diese Tabelle, weit ent- 
fernt,. die”Basis eines Systems’ der Specialisation 
zu seiny' würde”für den Praetiker nur einen An- 
haltspunkt "bilden und "ein einfaches Document 
zur ‘Berathung''sein: Wie: in der’ ganzen Medi- 
ein, soll auch‘ insbesondere in der Hydrologie 
R-jeer Vorgang'rationell’' sein; um so mehr, da 
die‘ Wirksamkeit der Minerälwässer  von'Öeinem 
Ensemble ‚von ‘Umständen abhängt, deren Zu- 
sammengehen: beinahe‘ immer‘ für den Erfolg der 
Behandlung nothwendigiist: Demnach ‘ist es von 
Wichtigkeit, dass man die verschiedenen 'Ele- 
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mente, welche die thermale Wirkung bedingen, 
in Uebersicht halte und den Antheil des Ein- 
flusses eines jeden dieser Elemente in ihrer 
Einwirkung auf die Heilung zu würdigen. wisse. 
Es gibt bei den Mineralwässern nichts. Einfa- 
ches; alle Erscheinungen sind ‚vielfältig und 
man muss weniger ‚auf die.den Wässern 'inne- 
wohnenden speciellen Eigenschaften, als auf die 
gehörige Coordination der verschiedenen Ele- 
mente in der Heilmethode schauen, wenn die 
thermale Medicin von Erfolg sein soll. 
Willemin hat aus seinen. Beobachtungen 
über die Absorption der Haut in lauen Bädern 
(310—340C) folgende Schlüsse gezogen: In ei- 
nem lauen Bade von der bezeichneten Tempe- 
ratur kann Wasser durch die Haut aufgesaugt 
werden. Man findet im Urin kleine Quaäntitäten 
von. löslichen Substanzen , als Kalijodür und 
Kalicyanür, die dem Bade zugesetzt wurden. 
Die Dichtigkeit des Urins vermindert sich nach 
einem lauen Bad, ohne’ dass die Menge dieser 
Flüssigkeit vermehrt erscheine. Im Allgemeinen 
verändert sich nach einem einfachen Bade, im 
gesunden Zustande genommen, die Reaction 
des Urins; ist sie ‚sauer, so wird sie neutral 
oder. alkalisch. Nach. einem alkalischen Bad 
bleibt er gewöhnlich sauer, nach einem saueren 
Bade wird er alkalisch.h Das Verhältniss des 
Harnstoffes vermindert sich beständig unter den 
normalen Bedingungen in einem einfachen oder 
Mineralbade. Die soliden Stoffe, insbesondere 
Sodiumchlorür, vermindern: sich‘ gleichfalls in der 
Mehrzahl: der Fälle. : Die ‚Absorption: ist vielen 
Verschiedenheiten unterworfen, :sowohl bei der- 
selben Person, als bei Individuen, die. sich un- 
ter: denselben physischen Verhältnissen befinden. 
Unter gleichen Umständen! scheint das Bad von 
einfachem: Wasser weniger, als von Mineral- 
wasser die Absorption. zu befördern. Die: Thä- 
tigkeit dieser. Funetion ‚scheint: mit dem, Luft- 
druck und der‘ Trockenheit ' der: Atmosphäre 
vermehrt zu. werden. «Ein. Zustand: von /Ermüd- 
ung. oder Aufregung scheint sie ebenfalls thäti- 
ger zu ‚machen. ‚Unmittelbar. nach einer über- 
mässigen: Transpiration‘ kann : keine ‚Absorption 
Statt finden ‚,.oder'erst nach einem mehr weni- 
ger langen. Intervall. Es» ergibt sich hieraus 
die praktische Anwendung, dass man nicht 'un- 
mittelbar. nach. einer: ‚starken‘ ‘Bewegung, » wo- 
durch.  die,. Transspiration »bethätigt ‘wird , ein 
Bad nehme; und.es.ist vorläufig ‚eine. hinreich- 
ende ‚Zeit der ‚Ruhe erforderlich, bis der: Trieb 
zur. Exhalation..' vollkommen «aufgehört. +>habe:: 
Auch wäre nun die Absorption: zu unterstützen, 
während ‚trockener ; Witterung »-zu=baden. Die 
beständigen und. oft unerwarteten‘. Variatiönen 
der. Absorption erlauben ‚den. ‚Schluss, “dass sie 
nicht allein, von physischen ‚Bedingungen :ab- 
hänge, dass ‚sie. eine vorzüglich vitale. Function 
sei, die, „überdies; ‚nach den: verschiedenen Zu: 
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ständen "des Organismus variire. Dabei will 
jedoch der Verf. nicht in Abrede stellen, dass 
die Bäder auch: auf eine andere Art, welche 
von ihren physischen Bedingungen abhänge und 
wovon das Nervensystem das Vermittlungsglied 
bilde, wirksam sein können. 

Merbach schliesst aus seinen Versuchen, 
dass das Jodcalium in Wasser gelöst von. der 
unverletzten Haut nicht resorbirt wird, und hält 
demnach die Annahme gerechtfertigt, dass die 
ihm so nahestehenden Brom- und Chlorkalien 
sich nicht anders verhalten, und dass ihre wäss- 
rigen Lösungen "von der unverletzten Haut, 
ebenso wenig als ihr Lösungsmittel, das Was- 
ser selbst, 'aufgesaugt werden. 

Die Versuche des Dr. Münch über die 
Wirkung des kohlensauren Natrons auf den 
menschlichen Körper gaben folgende Resultate: 

Im Allgemeinen sind die Wirkungen der 
verschiedenen Dosen des kohlensauren Natrons 
auf den menschlichen Körper gleich. Es tritt 
anfangs eine Verminderung der Ausgaben und 
Zunahme des Körpergewichts, später eine Ver- 
mehrung jener und Verlust des, Körpers an 
Gewicht ein. — ‚Diese Verminderung: der. Aus- 
gaben trifft bei kleinen ‚(3 Grm.) Dosen. vor- 
zugsweise den Harn, manchmal auch den Koth 
und die Perspiration, bei grüsseren (6 und 9 
Grm) vorzugsweise die Perspiration. Die Ver- 
mehrung der Ausgaben beruht bei sich gleich- 
bleibenden äussern Verhältnissen immer auf einer 
Vermehrung der Harnsecretion. Es hat dem- 
nach die Vermehrung der Ausgaben ihre Haupt- 
ursache in der vorausgegangenen Verminderung, 
doch übertrifft die erstere. fast immer die letz- 
tere.‘ Die bei den Schwankungen: der Ausgaben 
vorzugsweise betheiliste Harnausscheidung be- 
trifft nur den Wassergehalt des Harns; die fe- 
sten Theile zeigen so geringe Differenzen, dass 
ihnen kein Werth beigelegt ‘werden kann. — 


‘Man kann desshalb annehmen, dass die Ver- 


minderung der Ausgaben, in Verminderung der 
Wasserabgaben, Zurückhaltung - desselben im 
Organismus, und die Vermehrung in Wiederab- 
gabe des zurückgehaltenen Wassers besteht. 
Eine genauere ‘Berechnung ergiebt daher , dass 
mehr Wasser ausgeschieden wird, als zurück- 
gehalten wurde, wodurch der Körper am Ge- 
wicht verliert und unter das anfängliche Mittel 
sinkt... Später erholt sich derselbe von seinem 
Verluste wieder. Während kleine Dosen län- 
gere Zeit. ‚erfordern, werden. sie. bei, grüsseren 
alsbald bemerkbar, ‚so dass sich (die. Verminder- 
ung. der, Ausgaben nur .auf.die Perspiration .er- 
streckt, und ‘sogleich ‚erhöhte 'Harnseeretion ein 
Steigen der Gesammtausgaben . bedingt... Am 
auffallendsten findet die Verminderung der Ge- 
sammtausgaben bei den höchsten Dosen.. des 
koblensauren. Natron. statt... Je. stärker ‚und je 
länger das Natron..‚carbon. auf .den: Körper: ein- 


wirkt, desto nachhaltiger ist die Wirkung auf 
die spätere Vermehrung‘ der Ausgaben, 'so dass 
dieselbe noch nach: der Aufnahme‘ des Natron 
anhalten kann. — Vergleicht man die einzelnen 
Tageszeiten, so tritt die Einwirkung des Natron 
carbon.‘ auf ’die  Harnsecretion noch deutlicher 
hervor.’ Kleine Dosen zur Morgenzeit gegeben, 
vermehren’ den Harn zu dieser Zeit oder’ des 
Nachmittags, in der Nacht ist die Einwirkung 
vorüber; dehnt man die Aufnahme des Natrons 
auf die Nachmittagszeit aus, nimmt man. also 
mehr Natron in: den Körper auf, so zeigt’ sich 
die Verminderung des’ Harns in’ der Zeit, in 
welcher’ der Körper den höchsten "Gehalt an 
Natron besitzt, nämlich in’der Alittagszeit; in 
der Nacht‘ verlässt das‘ Natron den‘ Körper 
grösstentheils und mit ihm vermehrt sich die 
Harnabsonderung. Diese Vermehrung. dauert 
noch bis in die nächste Morgenzeit. Durch die 
neue Aufnahme von Natron in dieser Morgen- 
zeit steigt ‘wieder der „Gehalt des Körpers an 
Natron und’ der Harn vermindert sich u. =. f. 
Es lässt sich daraus der Schluss ziehen, dass das 
in den Organismus aufgenommene Natron carbon. 
eine ‘gewisse Quantität Wasser in demselben 
zurückhält, dieses den Organismus aber alsbald 
wieder nach ‘der Unterbrechung der Natronauf- 
nahme sammt' diesem durch die Nieren verlässt. 
Je geringer die aufgenommene Quantität Natron, 
und je kürzer die Zeit seiner Einwirkung war, 
um so'schneller wird’ es aus dem Organismus 
sammt dem’ von ihm zurückgehaltenen Wasser 
ausgeschieden. Bemerkenswerth ist in: dieser 
Hinsicht , dass ‘sehr häufig alsbald nach der 
Periode der Natronaufnahme die höchsten Urin- 
quantitäten austreten, also in der Zeit, in: der 
der Organismus das Natron wieder vollkommen 
abgiebt. 
Es können aber ‘Einflüsse vorkommen, wel- 
che die: Ausscheidung ‘des im Körper zurückge- 
haltenen' Wassers dureh die Nieren verhindern. 
Ein solcher besteht ‘in der’ erhöhten atmosphä- 
rischen» Wärme. ''Werden nämlich dureh. die- 
selbe "die" Ausgaben durch Haut und: Lungen 
sehr vermehrt,» so: verliert’ der Organismus auf 


diesem Wege‘ das’ zurückgehaltene Wasser und 


die Harnabsonderung'wird dann keine Vermehrung 
erfahren. — Ebenso kann durch''eine vermehrte 
Darmsecretion, Durchfall, die Wasserabscheidung 
durch 'den‘‘Darm sich ‘so steigern, dass: auf 
diesem Wege. ‚das zurückgehaltene; ‘Wasser: 
austritt.‘ IySH | 


Auf: dbmoßiorwöcheel TUE i sinlsedeirenhht 


aus ‘den »festen»‘ fiasnbeistimndtheiten! vermessen! 


lässt, "übt dass "kohlensaure' Natron keinen: Ein- 
fluss>aus. Diesfesten: Theile insgesammt,:'sowie 
die veinzelnen Körper,':der Harnstoff, »die PO;, 
das Kochsalz; »die SOz erleiden so: geringe 'Dif- 
ferenzen, dass’ dieselben "als! von: der Schwank- 
ung des  Gesammturins ausgehend :angenommien 
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werden können.: Dagegen findet sich eine con- 
stante mit den steigenden Dosen steigende Ein- 
wirkung auf die Harnsäure und die freie Säure, 
ie Harnsäure vermindert: sich anfänglich 
durch die Aufnahme: von Natr. carbon. in den 
Körper, ‘manchmal bis zu Spuren derselben; 
doch steigt der Gehalt des Harns an Harnsäure 
meist wieder trotz dem Yortgebrauch des Na- 
tron's. «Die freie Säure vermindert sich bei den 
kleinen Dosen des Natron’s. ebenfalls, bei den 
grössern verschwindet sie‘ vollkommen . und 'es 
tritt ‚alkalische ‚Reaction ein. "Alsdann scheiden 
sich die » Erdphosphate ‘(phosphorsaurer Kalk 
und phosphorsaure Magnesia) theilweise «ab und 
bilden ein Sediment, 

Der Gehalt des Harns an Farbstoff richtet 
sich meistens in seinen Schwankungen: nach der 
Harnmenge, und zwar im umgekehrten Verhält- 
niss. Er:-ist' bei der Vermehrung ‘des Harns 
vermindert, und bei Verminderung vermehrt. 

Werden die verschiedenen » Dosen des koh- 
lensauren Natron (3, 6 und 9 Grm.) steigend 
in den Körper aufgenommen, so tritt von An- 
fang eine Verminderung der Darmabscheidung, 
und der Perspiration ein, ‘dagegen ‘eine Ver- 
mehrung des Harns, später aber je stärker die 
Einwirkung des Natron’s: wird, vermindert sich 
auch der Harn. Je mehr‘ Natron carbon. 
der Körper enthält, desto mehr Wasser hält er 
zurück, und um so stärker ist:die Abgabe des- 
selben nach der Unterbrechung der” Natronver- 
suche. Es steigt daher die Einwirkung des 
Natron mit der aufgenommenen Quantität des- 
selben. 

Die vorstehend geschilderten. Wirkungen des 
kohlensauren Natron’s sprechen sich am deut- 
lichsten bei-den Personen im Alter von 20—30 
Jahren aus, die jüngeren und: älteren Personen 
bieten zwar ‘ganz dieselben Erscheinungen dar, 
doch erfolgt «der : Einfluss'“des: Natron: weniger 
rasch und deutlich. Am schärfsten tritt die Wirk- 
ung bei den im kräftigsten: Alter: stehenden 
Personen ein; 

Unter der Binwirking: die kolkieuässren Na- 
tron tritt meist, Pulsvertminderung ein. Nur bei 
den Personen, bei welchen durch -aussergewöhn- 
liche Verhältnisse‘ die »-Harnvermehrung nicht 
eintrat,» erfolgt eine» Erhöhung bei” und nach 
dem ‚Natrongebrauch.  Athem ‚und Körpertempe- 
ratur. werden nicht ‚merklich» beeinflusst. 

Auf: die: Frage:> „Auf welehe Weise : das 
kohlensaure : Natron »den menschlichen Körper 
verlässt,» gaben «die» quantitativen Bestimmungen 
der‘» untersuchten „Bestandtheile des Harns nur 
geringe » Anhaltspunkte , »und eine; Bestimmung 
des:-Natron’s war wegen: des dazu erforderlichen 
Zeitaufwandes unmöglich. » Münch spricht. 'je- 
doch auf Grund: der Beobachtungen über die 
Reaction. des: Urinsveine: Vermuthung aus. 'Die- 
selbe ist : bekanntlich im normalen» Zustande 
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sauer und ‘wird’ nach Liebig‘ durch 'saures' phos- 
phorsaures Natron ‘ bedingt." ‘Den Grad dieses 
Säuregehaltes nennen wir" freie "Säure. 
nun: köhlensaures'"Natron‘ in ‘den- Körper aufge- 
nommen,''so. vermindert” sich‘ dieser Säuregrad 
und verschwindet selbst bei" grösseren ‘Dosen 
des Natron’s,: oder! weicht «sogar einer: alkali- 
schen Reaction. Man darf desshalb vermuthen, 
dass diePhosphorsäure »beim ‘Natrongebrauch 
mehr Natron: bindet, da ja’die PO; bekanntlich 
mit 1, 2vund»3' Aequiv, Natron ‘sich ’verbinden 
kann. Münch: glaubt 'hiernach, «dass das ‚Natron 
mit-POy vereinigt ‘den “Körper wieder verlässt, 
eine Vermuthung, die durch. die’zuweilen selbst 
vermehrte Ansseheidung von PO; noch unter- 
stützt wird. 

Richter im ehe im» Harze beobachtete, 
dass seine‘an Kohlensäure: relativ armen Quel- 
len, welche in der" Hauptsache‘ nur zu Bädern 
benützt  werdeny‘»dennoch die hochgradigsten 
Chlorosen, die‘ dem öftern Gebrauche Pyrmont’s 
und Dryburg’s hartnäckig. Widerstand geleistet 
hatten, sicher und dauernd'zur Heilung brachten, 
— und eine "gleiche Erfahrung wurde an Pa- 
tienten gemalht ,- welehe vorher zur Verbesser- 
nng ihres Blutes lange vergebens pharmaceuti- 
sche 'Eisenpräparate gebraucht hatten. : Diese 
Thatsachen: legen: ihm ‘die Frage* vor, wie es 
zugehe, dass die ‚blossen Eisenbäder besser und 
entschiedener »eine Integration der Blutkrasis 
herbeigeführt 'haben, als »dies die directe Ein- 
führung des‘ ‚Eisens vom:Darmkanale ausver- 


mochte?‘ Schon: nach einigen Stahlbädern 'fin- 
den sich leicht nachweisbare Zeichen einer 
stattgefundenen , wenn auch nur! temporären 


Steigerung des in der‘ Chlorose und bei  Anämi- 
schen bedeutend ’ gesunkenen‘ Stoffwechsels, -- 
denn es lassen sich 
nämlich. eine. Zunahme »der Eigenwärme: und 
eine « Vermehrung»“der- ponderablen ' Ausschei- 
dungen im Urin: durch Thermometer er Ka 
scop: deutlich nachweisen. + 

Schon der Umstand, dass diese Erscheint 
ungen anfänglich ‘nur seh temporell auftreten 
und bald Sliedenieruinsuhneinheib,i leistet dafür 
Bürgschaft, -dass' die Ursache’ selbst, der sie ihr 
Entstehen verdanken; ' keine constante und blei- 
bende ist, was doch’ 'gewiss‘'bei einer wirklich 
geschehenen. Vermehrung der 'Blutkügelchen der 
Fall sein würde; diese würden, ‘da sie nicht 'so: 
rasch wieder zu ‚Grunde,, gehen; | als’ eine’ ‘con- 
stante- und bleibende Ursache: auch einen 'con- 
stanten; «bleibenden. Effeet haben ‚ganz. abge- 
sehen, ‘dass sich ‚objectiv' beweisen lässt, eine 
erhebliche  Mehrzunahme . ders Blutkügelchen' ist 
factisch: nicht eingetreten. .“Wenn, wie'gesagt 
wird, die: ‚Chlorose’ dureh die: Natur heilt, oder. 
wenn sie unter ‚dem : @ebrauche: einer 'entspre- 
chenden: Wasserkur. ‘zur Heilung: gelangt, 'so hat, 
da in: diesen-Fällen weder zufällig noch absicht- 


E2 


Wird: 


‚die Producte eines solehen.- 
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lich Eisen “in vermehrter ‚Menge in’s»Blut ’ge- 
kommen ist, dieses  die- Integration des‘ Blutes 
direet gewiss «nicht bewirkt, und die: Chlorose 
geheilt; die Integration. des Blutes» von» eisen- 
haltigen Blutkörperchen geht freilich"auch. hier 
vor sich, indessen ist sie nicht ‚der Anfang. des 
Heilprocesses, “sondern vielmehr ist sie das Re: 
sultat, die Folge der vorgängigen Hebung ‚und 
Belebung des Stoffwechsels -und: macht: den‘ Be- 
schluss‘ der Heilung.’ Diess.ist auch, der. Her- 
gang, durch den: die Chlorose-bei.dem' Gebrau- 
che. des Eisens heilt; dieses wirkt nach R. als 
ein belebender und. erhebender: Reiz..auf die 
Function ‚und: vitalen Aeusserungen der contrac- 
tilen 'Bildungselemente der: feinsten‘ -Blut- und 
Zellencanälchen ein; nur durch diese. Eiuwirk- 
ung, welche ‘in ‘diesen Gebilden die bisherige 
Unthätickeit, am welcher (der Stoffwechsel .dar- 
niederlag‘ und: denselben : in: den Zustand ver- 
setzte, “den. .die Pathologen mit dem Namen 
Chlorose umfassen, aufhebt, erfolgt die. Heilung 
der. Chlorose. — Sind diese Glefisekier) in denen 
das Blut nicht mehr in Stössen.' dem: Impulse 
des Herzens  isochronisch sich bewegt, sondern 
in denen es nur ‚durch deren eigene, dem Sei- 
tendrucke des- Blutes: widerstehende Contraction 
fortbewegt wird, erschlafit, so weilt ‚das; ‚Blut 
länger in ihnen, als für den normalen: Fortgang 
der Metamorphose‘ dienlich ist, und dabei-wer- 
den namentlich. mehr -Blutkügelchen aufgelöst, 
als bei normaler Fortbewegung des. Blutes ge- 
scheheu darf und geschieht. Dieser. Zustand 
kann nur dadurch "gehoben: werden, dass. die 
Organentheile, ‘von. deren Unthätigkeit und Er: 
schlaffung die Störung lausgeht, 'die eontractilen 
Elemente der feinsten :Blutgefässe und  Safica- 
nälchen wieder in Spannung versetzt, ihr Tonus 
und ihre Vitalität gesteigert wird; den zu die- 
sen Zwecken : nöthigen Reiz ‘auf die Vitalitäts- 
äusserung ‘dieser Gebilde „übt unter’ anderen 
Einflüssen — wohl in: einer specifischen: Weise 
das Eisen. «Erst‘durch die gesteigerte Thätig- 
keit: dieser Gebilde erlangt der Organismus die 
Fähigkeit, das ihm mit). dem‘ Nahrungsmitteln 
gebotene Bildungsmaterial seiner: selbst, welches: 
gewiss: stets ‚Eisen‘ in für. die‘; Mischung..des 
Blutes‘ hinreichender: 'Menge „enthält ‚in! sich 
selbst zu fesseln ‘und organisch ‚zu verwandeln. 
Es ist also ‘nach :R. ‚das Eisen» nicht ‚desshalb ein 
probates'' Heilmittel der ‚Chlorose ‘und.ihr ver- 
wandten pathologischen Zustände, «weil/ es ‚durch 
unmittelbares Eingehen in die Säftemasse- des 
Organismus direct. die. Krasis’ seines Blutes in- 
tegrirt: und: »verbesserty' sondern. 'nur deshalb, 
wei! es ein’ specifischer: Reiz für diejenigen :or- 
gan’sehen «Gebilde ist,.' ‚durch deren Thätigkeit 
der 'Stoffwethsel :befördert  und.'gesteigertiwird:: 
R. findet‘ eine Bestätigung- dessen: darin, dass 
der: Gebraueh des Eisens- sich, bekanntlich: nicht 
allein 'sehr ‘entschieden bei.der Chlorose, Oligämie 
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ünd 'daher 'stammender Amenörrhoe therapeutisch 
bewähre, ‚sondern: auch bei-Dysmenorrhoe, pro 
fuser ‚Menstruation, übermässigen Hämorrhoidal- 
blutflüssen’,'' bei’ mehren Formen von Blut- 
husten u. 8. w., obnedass‘ esin diesen pathischen 
Zuständen‘ schon zu‘ einer völlig ausgesprochenen 
Blutarmuth)''zu 'einem nachweisbaren Mangel an 
farbigen‘ Blutzellen, resp. von Eisen gekommen 
ist, —»und ferner darin, dass «diese reine-locale 
töniäirentit Einwirkung des Eisens als Heilur- 
sache recht deutlich unter folgenden Verhält- 
nissen in die Erscheinung trete. In Folge der 
besprochenen pathischen Störungen tritt sehr 
. häufig eine wassersüchtige, Infiltration, nament- 
lich an den untern Extremitäten auf, die für 
symptomatisch eben durch die schlechte ‚Blut- 
mischung bedingt gehalten wird. Diese Inüil- 
tration verschwindet nach einigen Eisenbädern, 
stellt sich aber sehr bald wieder ein, wenn die 
Bäder einige Zeit ausgesetzt frerden. um bei 
abermaligem Gebrauche wieder zu verschwinden. 
In diesen Fällen beseitigt das Eisen nicht so 
schnell; und prompt, wie es die hydropische In- 
filtration: ‚aufhebt, ‚auch eine Br skrasie,, deren 
Folge: die‘ Infiltration ist, ı oder „»Dyskrasie 
stellt sich auch ‘sofort nice mit 'ihren»Folgen 
ein, wenn die Wirkung des Eisens Wegfall. 
Wenn sich diese Infiltration erst neu gebildet 
hat, ‚verschwindet. sie jedesmal durch die nächt- 
liche Ruhe und ist bis gegen Abend wieder zu- 
rückgekehrt; es rührt diess daher, dass die Ca- 
pillarien der Extremitäten in diesem Falle von 
so schwächem Tonus, von so geringer Spann- 
kraft sind‘ dass sie wohl dem Drücke der Blut- 
säule an bh Widerstand leisten können, aber 
nicht "der "Vermehrung, ‚ "welchen dieser "Dick 
durch die aufrechte Stellung’ des Körpers erfährt, 
es "dehnen sich ‚hierbei die Wandungen der 
Chpillarien aus, " verdiinnen sich tind'lassen in 
diesem ‚Zustände ‘das Blutwäsker austreten. "Die 
nächtliehe‘ Ruhe, welche den Blutdruck so weit 
aufhobt;® als er durch die aufrechte Stellung be- 
dinot ist, stellt den Tonus wieder her, die Ca- 
pillarien lassen kein Wasser Hngleh Wien! ‚und 
das ausgeschwitzte wird indess resorbirt. Die 
anfänglich nur temporelle Wirkung des Eisens 
auf Beseitigung dieser'Infilfration beweiset nach 
R. sehr deutlich, dass auch hier der gute Er- 
fole?'seinier" Atniniehlanpie nur Naureh  den'Reiz 
bedingt ist, welchen @stäufldie contractilen Ele- 
mente der, "Capillarien specifisch . ausübt; durch 
ihn wird der Tonus, die Spannkraft der Capil- 
larien.gehoben, diese werden straffer, fester, dichter 
und gestatten den Austritt aus ihren Wandungen 
nicht mehr "== »es geschieht diess "obgleich die 
päthische Mischüne des, ‚Blutes, wenn eine sölche 
vorhanden war, ‚ganz, dieselbe, geblieben, ist.. 
 Scoutetien betrachtet, die Rlectrieität .als 2: 
Hauptursache der Wirkung, der ;Mineralwässer 
. auf den Organismus, auf die Thatsache fussend, 
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dass das Fiusswasser,:und jenes, welches der freien 
Luft ausgesetzt .ist,. eine''electrische Reaction of 
fenbaren, welehe der! durch die.Mineralwässer her- 
vorgerufenen. entgegengesetzt ist. Das gewöhnliche 
Wasser in: seiner. Berührung: mit demiumliegenden 
Terrain ist. :positiv;-während kaltes;oder warmes 
Mineralwässer.; an..der: Quelle unter denselben 
Verhältnissen immer ‚negativ 'electrisch ist. Nach 


Sc, hängen die therapeutischen Erfolge der ah 


der Quelle gebrauchten Mineralwässer von! 2Ur- 
sachen „ab: von. ‚der dynamischen und medica- 
mentösen » Wirkung.» Erstere“genügt allein‘, den 
Organismus: zu exeitiren und:die'beim Gehrauche 
der Wässer:so häufig beobachteten Erscheinungen: 
Agitation,/ ‘Schlaflosigkeit und selbst: Fieber ‚her- 
vorzurufen. 

‚ Hairion, veröffentlicht die von Heirchji yge- 
wonnenens Resultate: über: die Bäder; mittels’des 
Eydrofere.(Infusion) und schliesst mit ihmtDiese 
Bäder-leisten ‚dasselbe, wieiödie ‚nach 'gewöhn- 
licher Art, aber man: braucht:>nur a Kane 
Wasser zü einem: Bad für eine’ Stunde. »'°i' 

Robinson hält die Anwendung’ von Alfbehik 
wässern: innerlich‘ und äusserlich' in: alleno' jenen 
Krankheiten. für „angezeigt ‚in ‘dänen Arsenik 
überhaupt angezeigt ist, jalaı in Hautkrankheiten, 
in! den zahlreichen: ‚Rällen: mit’ Neigung zur Ga- 
chexie. oder Dyskrasie in Begleitung‘ oder Ab- 
hängigkeit von einem‘ congestiven/ torpiden- Zu- 
stand »der‘ Leber und: des Pfortkdindysten und 
der: damit verbundenen Geistegäöpreksichz. “Hypo- 
chondrie bis..zur Melancholie," Die grössere 
Wirksamkeit der natürlichen, als der künstlichen 
Arseniklösüng. ist: durch»2 Umstände bedingt: 
1) :durch die) Beihülfsmittel, die reine’ Luft, ‚dit 
entzückende Gegend, :die‘ Nähe) des Medrog: und 
die vollkommene Veränderung‘ geistiger’ und'kör- 
perlicher ' Verbindungen j" die hit dem’ Aufent- 
halte in Whitbeck verknüpft sind's! 2) düreh die 
besondere Combination, :in® elek ‘sieh’! ’die 
hauptsächlich wirksame Substanz‘ in: diesem’ Was- 
ser vorfindet.. Nach ‘den! Analysen von! Davy 
und Church 'ist der Arsenik - därim in derselben 
Form ‚’ wiesiimoder Zowler’schen 'Solütion "ent 
halten, Bei der Anwesenheit von Kochsalz zwei- 
felt: RR. ferner'nicht, dass! darin auch‘ &ine kleine 
Menge Jod: soon «R. benierkt®'in "dieser 
Beziehung nöch ‚ 'dass' das Meer nüt"eine «(eng- 
lische)' Meilb‘ 'vom»Flusse'des Black Combe, des 
Berges; 'von- denr das Wasser herabläuft, ent- 
fernt Äst2ibR. ‚hält'die "Absorption : des’ Aldeniks 
durch - ler unveserset Haut : mag Taytor und 
Anderen für erwiesen. “10 > 

‚Alefeld erächtet‘ ER tale für‘ Krahdeög 


bäder für ein en Bedürfnis, 
als Kaltwasser: Heilänstalten‘ usw: Er betrachtet 
in Iseiner ’Sehrift ’zuerst " die’ Häupi! > insbesondere 


bezüglich -ihrer ""diosmotischen ’ "Erscheinungen, 
darin. “die: Methode" der ‘Anwendung "der Bäder, 
ferner die: anzuwendenden Pflanzen selbst und 
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endlich die Krankheitsformen, in‘ denen vorzugs- 
weise Kräuterbäder indieirt' sind. ‘Die Anatomie 
der Haut ‘als bekannt, das Resorptionsvermögen 
derselben noch sub judice‘ betrachtend, kömmt 
er zur 'Bereitung der: Kräuter zum Bade. 'Diese 
ist je nach dem Inhalte verschieden. : So ' wer- 
den reine Lohebäder, \Schleim-" und 'Malzbäder 
durch längeres Abkochen von Eiche, 'Kleie oder 
Malve und Malz bereitet." Zu einem’ wirklich 
aromatischen, -balsamischen ‘und harzigen Bade 
aber werden die lebenden med. Kräuter am Vor- 
abende fein 'gestampft, in einen Zuber geschüt- 
tet, und’ darin: unter beständigem‘ Umrühren 
(und ‘wenn - der Fall es fordert, unter Zusatz 
einiger Hände voll Weizenkleien oder Malve) mit 
kaltem Wasser übergossen, bis der Zuber fast 
gefüllt ist, und so die Nacht über stehen ge- 
lassen. Das Ganze ‚wird am Morgen in die 
Badewanne abgeseiht, ‚dann die Kräuter anfangs 
mit warmem, später" mit heissem Wasser so 
lange übergossen, bis:durch' dieses in die Wanne 
geleitete Wasser die’ erforderliche Temperatur 
und Flüssigkeitsquantität erreicht ist‘ Mit er- 
neutem geringen Kräuterzusatz‘ kann an andern 
Tagen die bereitete Badeflüssigkeit zum 'zweiten- 
male benützt werden. Die Temperatur des Ganz- 
Bades bestimmt Verf.im Anfange mit 26 bis 27OR., 
am zweckmässigsten äber im Allgemeinen zwischen 
220— 260 R. Von denzulädern zu verwendenden 
Kräutern . Verf, folgende: auf: I. Narcoticae 
(plantae)« ); Papaver somniferum; das Kraut; 
2) .Conium nein das Kraut; II. Rule, 
faeientiae: .3) Sinapis „alba, et Braisiea nigra, 
Samen; 4). Cochlearia. Amoraeia ‚. Wurzel;-'5) 
Euphorbia. ‚Cyparissias, . Kraut; 6) » Sambucus 
nigra, Kraut. und, Wurzel; Ill. Aethereae äntis- 
pusmodiceae: 7). Valeriana :oflieinalis‘;, Wurzel; 
8)  Matricaria: ‚Chamomilla,: Blüthenkörbehen; 
9) Mentha: pip.;. Kraut;..10)-Mentha  aquat., 
erispa, .sylv., Kraut; 11): »Melissa oflicinalis, 
Kraut;. IV.. Aethereae ‚adstringentes: 12) Salvia 
of.,ı Blüthen;. 13). Hyssopus. off., Kraut; 14) 
Thymus; Serpyllum, ‚Kraut; 15) Arikensi vul- 
gare, Kraut; ‚V. Aetherede amareae : 16) Ruta 
graveolens, Kraut; 17), Pyretbrum. Parthenium, 
Kraut ; 18) Cnieus- Benedietus,; ‚Kraut; 19) Bal- 
samita suaveolens; Kraut 5.20) 'Tanacetum: vul- 
gare, Kraut; 21) Absinthium .vulg.,.,Kraut; 
22) Achillea. millefolium,, ‚Kraut; ‚VI. .Aethereae 
balsamiceae:.23), Archangetica..ofl.,. Wurzel mit 
den ‚Blättern ; . 24). Levistieum off. ‚die Wurzel 
mit den „Blättern; ‚,25) Juniperus..vulg. ‚i. die 
Spitzen; 26) Juniperus Sabina, die Spitzen; 
27.) Larix Europaea, ’die Spitzen ;,28) Pinus sylv., 
die ‚Nadeln ;. VIL „Adstringentes :. 29) Juglans 
regia, die, Blätter; 30): Quercus | peduneulata - et 
sessiliflora „; die, Aestchen ‚und.die Rinde; WILL. 
Mucila ginoseae: 31): Tritieum -vulg. et, Spelta, 
Weisskleien ; 32).Malya „vulg.,, Kraut ; ‚IX. Sac- 
charateue: 33) Hordeum wolge: Malz. Yon 
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Krankheitsformen für Kräuterbäder: zählt endlich 
Verf. auf: 1): Allgemeine Nervenschwäche und 
Verstimmung: der Nerven (Hypochondrie, :Hy- 
sterie). 2) Partielle Nervenschwächen;..Lähm- 
ungen, 'Algien und » Spasmen. 3); Allgemeine 
Körperschwäche, . 4): Partielle Schwächen. 5) 
Bleichsucht.: 6) Fluor albus.: 7); »Rheumatische 
Gicht- "und  Hämorrhoidal-Dyskrasie. | 8). Sero- 
phulöse  Dyskrasie: mit ihren »Localaffeetionen. 
9): Chronische Hautkrankheiten. 10) Chronische 
Geschwüre. | 


'H. Specieiler Theil. 


A. Heilquellen Deutschlands und’ der Oester- 
‚reichischen Monarchie. _ 


a) ‚Allgemein: 


Desprez:,, Un mot sur quelgues eaux minerales de VAL- 
lemagne.  Lyon., Vingtrinier. 1852. 
Kauer: Analyse des Haller Jodwassers; des Rodisfur- 


ther Gemeindesauerbrunnens, gen. der Wiesensäuer- 
ling und der Ferdinandsquelle' bei Rohitsch im. süd- 
lichen ‚Steiermark. —,Arch., f.. Baln. ‚1863. U. ‚1. 


Ditterich: Bayerns Mineralquellen und. Kurorte. — Aerztl, 


Intell.-Bl.. 1863. 24. 25, 
Pointmayer : : Mittheilungen aus den bayerischen Bädern 


und Kurorten nach Ablauf der Saison 1861, — Bayer, 
ärztl. Int.-Bl. 1863, 14. 


Ditterich..hält die nach einer-und. derselben 
Methode durchgeführte quantitative Analyse der 
Mineralwässer Bayern’, für die Vor- und Grund- 
bedingung zu einem ‚guten; und umfassenden 
Handbuch üher sämmtliche. Mineralquellen , und 
Kurorte dieses Landes, welches zur Zeit noch 
fehlt... Indess hat. .D. eine Skizze gegeben, die 
in gedrängter aber lichtvoller Kürze das: für. den 
Arzt Wichtigste und Wissenswertheste-über_ die 
Mineralquellen und, Kurorte, jenes, Landes, ent- 
hält .und:.hat. dabei. dieselbe Eintheilung, welche 
derselbe im ersten Bande-seines Buches:. „Rli- 
nische, Balneologie“ traf, beibehalten. — 


) Speciell:. 


L Indiferente Mineralquellen, . klimatische 
Kurorte... .ulovr 


Pröll: Notizen über Gastein, Are Date, 
I. & | 


Robinski: 


1863. 

De Bukovina' balneo Silesiaco. Dissertatio, 
Berolini. 1863. 

J.angner.: Chemische: Analyse der Heilquellen,, zu, Bad 
Landeck (Preussisch Schlesien) von ‚Dr, I oth. Meyer, 
Breslau. Gosohorsky. 1863. 


Haas: Das John’sche Hospital, für mittellose Bidegdate 
aller Nationen in Teplitz.' Teplitz. Helm. 1863. 
Champouillon : Ueber % Kaiskologte, hr des’ zog 1862. 

DAR ara 
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BR De climats sous le rapport Breiftinne et 
. mödieale guide ‚pratique dans les regions du globe 
I les plus propres a la guerison des maladies eAroni- 
. ques.. ‚Paris, Bailliere, 8. 606 pP. 
Solger :ı ‚ Klimatische ‚Kurorte, TOO zii. 
Hal, 22. x 

Carriere: Weber klimatischie Kalorte: L’union 1862. 158! 


Libau: \räßer klimatische Kurorte des, Südens. Petersb. 
"med. Zeitschr. 1862, 111. 


Intel), -Bl. 


Die verschiedensten südlichen klimatischen Kurorte für 


h Lungenkranke, ‘Arch!f. Baln!'18637 II. 3 

ircher : „ Vorzüge von .Meran als klimatischer Kurort. 
(Abdruck aus Göschen’s „Deutscher Klinik“, 
N0,,27.) — Der-Kurort Meran im; Jahre 1861 bis 

"1862. Deutsche Klinik. 1862. 45, 

Kaan: 

R Fusch, Wien. med. Halle. 1862. II. 50, 51. 

Feierabend: Die klimatischen Kurorte derSchweiz. Wien. 
med. ‚Wochenschr. 1863. XII, 

Grimaud:,, Das Klima: und: die Oertlichkeiten Yenalien, 

| Gar, de Paris, 1863. 30. 

Arneth; _ Nizza als klimatischer Kurort, 
Zeitschr, 1862, 111. 


Lee: Nice ‘et son elimat, 

Lippert: 

" son applieation therap. Nice. Jougla. 1863. 

Schreiber: Nizza als Winteraufenthalt für Kranke, Wien. 
med. Halle, 1863. IV. 

Tuischek :  Ueber»Nizza. "Bayer. ärztl. Int.-Bl.» 1863: 

Walker: Das Winterklima von Ajaceio. Med. Times and 
Gaz, 1863. Sept. 

Bennet: ‘Mentone, die Riviera, Corsica und Biarritz als 
Winteraufenthaltsorte. Mäinz, Kupferberg. 1863. 
Siordet: Mentone in its medical aspect. London. Chur- 

has chill ‚and Sons. 1863, | 
Bernett: Sicilien als Winteraufenthaltsort. 
1863. June, 
San Remo als Winteraufenthalt. 
Gaz. June 14. 
Simonin: Meteorologie et climat de dep. de la Meurthe- 
Nancy. Rabois, 1862. 
Bourgarel: Die Winterquartiere (Stationen) in der, Pro- 
vence, L’union 1863. 7. 
de Pietra-Sanla: Die Pyrenäenluft bei Krankheiten der 
Luftorgane,. L’union und Gaz. de Par. 1865, 
Callaway:,. Das Klima Algiers. Lancet. II. 1863. Sept. 
Helft: Das Klima Algiers und der dortige Winteraufent- 
halt. Deutsche Klinik..,36. 37. 
Willemin: Das Klima Aegyptens,  Gaz, 
EA an 
a Du climat de l’Egypte, de sa valeur dans’ les 
"affections' de la” poitrine commme. station hibernale, 
compar&e ä celles de Madere, d’Alger, .de Palerme, 
._.de Naples, de Rome, de Venise, de Nice, d’Hyeres, 
' de Pau ete. Paris. Didot. 1862. 


" Paris. Baillieto et fils, 1863. 


Lancet 1. 


Lee: et Times and 


hebd. 1863, 
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debhresbersceht der Mediein pre 1863, Band V, 
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1863. 


Klimat „„therap. Kuren zu St. Weltgang in, der 
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‚Petersb. med, , 


Le celimat de Nice, ses propriätes hygiöniques, 
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L.atour: Ueber Egypten als klimat. 
Schnepp. L’union 1863. 


Adams. A. Leith: Der Aufenthalt auf dem’ 
Kranke. Med. Times and Gaz.:1863, July. 
Brandt: Madeira.und seim'’ Klimät. Laneet, I: 25; Juni, 
Lewis: Das Klima des Staates Minnesota in Bezug "auf 
Lungentuberculose. Bull. de Ther. «LXU; )p.! 507. 
On Australiasian elimates and their influence im 


the prevention and arrest of pulmonary consumption. 
London. Longmann and Green. 1863, 


Aufenthalt; nach 


Nil für 


Bird: 


Robinsky schrieb eine Dissertation über das i in- 
differente Mineralwasser von Bukovina, in Schle- 


;sien und theilt die Analyse von Buetiner mit, 


welcher in 1 Pfunde — 7680 Gran, an Bestand. 
theilen fand und zwar. im 
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Kohlensaure; Kalkerde. ..} . 0,0042; „ h 0,0623 
2 Magnesia 0,0018 ‚„ .|.0,0509 „ 
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| Ben. 0,0257 m | 0,0328, 

| Natron DOBL nn „1, 0,116 

‚Chlörnätrfüm ee 0,0407 „ i _ n_ 

end 9% 0,0061 „0,0111 , 

|Phosphorsaure Kalkerdeı 0015 OO 

Im teaelabnnn eg ne Fake 0,0434, .»1% |..0,0836, 

Organische Substanz nah, LHOGT®, „1... 

Er ITTENRERERNE E Spuren _ Spuren 

Sa. der fixen Bestandtheilef 0,5006 Gr. | 0,8868 Gr 

‚Freie und halbgebundenet OENB TE 

| Kohlensäure ; ı 22% 0,2160 '%, | 0,2579 01,02] 


Die "Temperatur ist“ die des gewöhnlichen 
Brunnenwassers. Es wird jenes Mineralwasser 
beinahe ausschliesslich zu Bädern und zwar na- 
mentlich bei Rheumatismen, .atonischer Gicht, 


Chlorose mit scrophulöser Basis und torpider 


Form, weissem Flusse, Neigung. zum Abortus, 
Menstruaiionsanomalieen, Erschlaffung und Hy- 
pertropbie des Uterus, zuweilen auch bei Hemi- 
eranie. und: Ischias, endlich bei Hautkrankheiten 
verwendet. 

Meyer hat die chemische unkiyaen er: Geor- 
gen-, Marien-, Wiesen- und Mariannen-Quelle 
zu Landeck vorgenommen und in 1 Pfund Was- 
ser = 7680 Gran: folgende Bat anthaile ge- 
Imaden und zwar in ‚der 
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LEISTUNGEN IM GEBIETE‘ 





\DER HEILQUELLENLEHRE 





















! Georgen-Qu. h Marien-Ou... Wertach Mariannen-(). 
Freie -Kieselsäurei) Wi wm. 0, 0,260 | 0,303; 0,334 0,303 
‚Kryst: schwefels. Natron... „0.0 .00% 0,528 0,580 ° | a 0,631 0,559 ° 
Einf. _kohlens... Natron»... .. tz ut rd 0488, | 0,500 | _ 0, 558 0 ‚464 u 
Kohlensi! Kalksı ao iieik enlunednasae 0,022 | 0,048 een 0,057 ö 0,051 .| 
N 0,002 ; 0,008 10,005. |. ‚0,008. 
Ueberschüssige Kohlensäure. 24.» 0,072 w 0,028 i 0,005 0,067. 

| Eisenoxydul't*i „ausin Aus ash ph, Spuren .; Spuren.‘ Spuren Spuren 

| Phosphogs, Talk ii zig zoyinin),s  sgesgche gg ww | ah | MW, En va 

j Chlorkaliun . a re er N, 05023 0,019 
NObtelalpia OY, TORSEMARTSLEE SS 0,047° | 0,060 )., 0,055 | 0,048. 
Födnehn =, "97 Saylend. aD, Bi9ns, DAN MRSpuren | _ Spuren ' Spuren Spuren 
"Nateionsulphlydrat m fe 0,009 .. 000.44 05008, „0,015 

ı Freien Schwefelwasserstof “ .. "0,005, 1.008. | + 0,009 | 0, 005 

| Summesalles: Bestandiheileuis- ins 1415 | 1,577 17 1685 1,539 

| Freier Schwefelwasserstoff in Kubikzollen 0,020 | 0,033 0,036 0,023” 

| Absorbirter Stickstoff in Kub.-Z. (bei 00 | 

| nnd mittl. Barometerstand) 4. 0,942 | 0,887 0,980 ‚0,967 . 
Der gesammte Schwälbtwässerttöfft in K\:Z. 100 a ‚056 2 a 0 ‚056 0,062 

| Temperatur nach Cels. |. - = 0... 29° 280 5 | 2 4 20 

| Das specifische Gewicht: aller 4 Quellen i im ı rer 

Mitttelwerthe — en ph . E v 
Die m den Moe im ST ae ver- Cohn: "Veber ‚die Algen des 'Carlisbader Sprudels, mit 
wendete :Moorerde besteht: wesentlich. aus: den Bückaichh anf dia.Bildung des Sprudeisinters; Breslau; 
Alkalisalzen organischer Säuren u einer‘ ieht Kralzmann.ı: , Guide pratique dw medecin et.du malade 


unerheblichen Menge Eisen. sur 


%.a) Alcalische, — alealisch-erdige, — alealisch- 
salinische und alealisch-muriatische Quellen. 


Schleiffen: : Das Bad: Greöfenberg am: Ammersee. 

resien-Mimeralbad.) München; Leutner. .1863,,...; 
Kurtz: Ueber, Neuenahr,; Archivif, Baln, .1863, 11.3. 
Weidgen, Schuliz, ‚Feltgen, Mohr, Bu 
“ , ahr. Arch. r. Baln. 1863. IE, 2, 


Weidgen:: Die 4. Saison zu Neuenahr im ‚Jahre 1862. 
Alrweiller. 1863. Journ. de Brux. 1863. Aoüt. 


Wolf: Bad’ Meinberg. Deutsche Klinik. 1863. 45. 


Segen: Veber die Wirkungen der Oarlsbader Kur und 
die Indicationen für ‘dieselbe, Med. en . 
31.xBd,56..87. 


Seegen:. ‚Beobachtungen jüber.., Diabetes en (Mit 
| Bezug auf Cazisbad.) Wien, ‚med. STRERE" HD 
BUS. TEEN 

Fleckles! Aus der Salkın 1869 ‘20 Garlsbad. Oekterr. 
Zeitschr. f. praet. Heilk. 1863.14. 

Fleckles: Balneotherapeutische' Nah be 
Wirkungen der Carlsbader Thermen in chronischen 
Leiden der weiblichen Sexualorgane, Prag. Gcrabek. 
1863. 

Fleckles: Die Thermen von Carlsbad bei einigen sel- 
tener vorkommenden Conerementbildungen in ver- 


(The- 


schiedenen Organen {Gallensteine). Wien. Med. 
Halle. 1863. IV. 

Meryon: Carlsbad gegen Gicht. Brit. med. Journ. 
1862.15: 

Spengler: Balneologischer Bericht über die 37. Ver- 


sammlung deutscher Naturforscher und Aerzte: im 
September 1862 zu Cerlsbad. Neuwied. Heuser. 
1863. 


Ueber Neuen- 


aux eaux mindrales, aux bains et aux environs de 
Marienbad en Bohkme. Prague. Ehrlich. 1863, 
Rosenthal: Ueber die Heilung eines nervösen Magen- 
leidens in Franzensbad. Med, Centr.-Ztg, Bd. 31. 39. 
Flechsig: Das Eisterbad und seine Kurmittel. Eister. 
1862. r ö ” ! “ a 
Balling: Briefe über die Wirkungeu der Mineralguelien 
zu, Kissingen. , Frankfurt a, M. Osterrieth. 1863. „ 
Diruf: Kissingen, mit besonderer Rücksicht der. Indi- 
eationen seiner Kurmittel. Bayer. ärztl. Intell. -Bl, 
1863. 10. 12. 
Ziurek: 


Analyse von künstlichem Kissinger Mineralwas- 
ser. ; F 


Arch. f. Baln. 1863. 11. 3. 


Fresenius: ‚Analyse des Kaiserbrunnens und des Lud- 
wigsbrunnens zu Homburg v, d. A Wiesbaden. 
'Kreidi. 1868. ’ km 


Sovet: Veber Wi iesbaden, 
Pasquier: 


Spengler: 
men‘ von ‚Ems. 


Presse medie. 1863. 48, 
Gaz. des höp. 50. 
Brunnenärztliche Mittheilungen über die Ther- 
Ar Aufl.: Neuwied.  Heuser.» 1863. 


Teber "BandWurinkuren während” des Ge- 
Varge’s 


Ems und seine Quellen. 


Spengler: 
brauches einer Emser ‚Mineralwasserkar. | 
Zeitschr. N. F. 1863. 1.8. 


Paul: Das Seltz’er ıSelters’er) Wasser zum äusseren Ge- 
brauche. Gaz. des höp, 1863. 76. 


Die erst im Jahre 1833 entdeckten Quellen 
von Greifenberg in Oberbayern nächst dem Am- 
mersee entspringen am Fusse eines Hügels, der 
aus kalkhaltigem, stark mit Glimmerblättchen 
untermischtem Quarzsande besteht. Von diesen 
Quellen wird eine als Trink-, eine zweite als 
Badequelle und eine drittte zur Absetzung des 
zu Schlammbädern verwendeten Ockers benützt, 


v 5 vt 


HANAM LEI 
Das frisch: geschöpfte Wasser! ist ganz farblos 
und klar, “haft ' einen’ nicht » ‚unangenehmen, 
schwach alkalischen Geschmack mit etwas ‚tin- 
tenartigem Nachgeschmack und einen schwachen, 
öfters stärker hervortretenden Geruch nach Schwe- 
felwasserstoff. . Seine ‚Temperatur ist 8I0R,, — 
sein specifisches Gewicht = '1,000072. Nach 


Secamp’s Analyse‘ sind in einem Pfunde = 
7680 Gran an Bestandtheilen enthalten 


in der 












' Trinkquelle. | Badequelle. 


Tr ee 


f' 






Koblens. Kalk... .. 2,0037 1,8864 
| ; Magnesia., || 0,9287 0,9062 
y Eisenoxydul.' 0,0420 0,0080 
en Natron.o.o.s » 0,0652 0.0981 
+ _Lithion on. 0,0115 0,0146 
Kal, cn RR 0,0258 
Chiörkalium. NEN ee 0,0291 0,0076 
Kieseisäure „vo. ... 0,1374 0,1528 
Thonerde.:.... | 
Phosphorsäure. . . 
| Schwefelsäure Hr PPUTED Spuren | 
Organische Materie | 
Summe: 3,2176 3,0995 
Freie und halbgebun- I i 
_ dene Kohlensäure . 1,915 | 2,288. | 


In dem aus dem abfliessenden Wasser bei 
Luftzutritt sich abscheidenden Oker fand sich 
Arsenik in quantitativ bestimmbarer Menge. — 
Schl. hält das Klima des fast 2000 Fuss über 
dem Meere liegenden Greifenberg und seiner 
Umgebung für eines der gesündesten und seine 
Quellen in - allen Krankheitsfällen angezeigt, 
welche auf gestörter Verdauung, mangelhafter 
Blutbildung, vermindertem Stoffwechsel beruhen, 
-—— daher in allen Krankheitsfällen, in denen 
eine erhöhte Anregung des Stoffwechsels ohne 
örtlich reizende Nebenwirkung, Vermehrung der 
'Schweiss- und Harnsecretion, Verbesserung der 
Blutmischung Zweck der Heilung. ist und in 
allen Fällen, in denen überhaupt gesundes Klima, 
Bäder angezeigt sind, so bei Arthritikern, an 
Nierensteinen Leidenden, mit chron. Geschwüren, 
Flechten Behafteten. — 

Nach Seegen ist der Diabetes, was auch 
immer seine Veranlassung sein möge, in seiner 
Erscheinung stets der Ausdruck eines, vollständig 
gestörten Stoffwechsels; unter 40 Fällen, welche 
S. beobachtet hat, waren 5, welche wahrschein- 
lich mit einer Rückenmarksaffeetion, mit, einer 
beginnenden Tabes dorsalis zusammenhingen, — 
aber selbst in diesen waren die durch den Dia- 
betes gesetzten Ernährungsstörungen so bedeu- 
tend, dass sie mit Recht als blosses Symptom 
einer anderen Krankheit nicht angeschen werden 
‚konnten ; ;.in nur 2 anderen jener 40 Fälle konnte 
eine Erkrankung der Leber constatirt werden, 
von. denen der eine bei. einer 73 jährigen Frau 
‚auftrat, die vor der Erscheinung. des Diabetes 
‚oft.an Gallensteinkoliken gelitten hatte, während 
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im anderen Falle der ‚Diab. nach Intermittens 
gefolgt: war und vielleicht eine Coloidinfiltration 
der Leber und’ Nieren vorhanden ‚gewesen sein 
dürfte. — Unter den von 8; beobachteten Fällen 
waren viele, die an zeitweilig auftretenden Leber- 
hyperämien in Folge‘ von Cireulationsstörungen 
im‘ Unterleibe litten, bei fast ‘der Hälfte der 
Kranken sind verschieden ausgebildete Unterleibs- 
stasen vorhanden ‚gewesen, Die Erfahrung lässt 
zwei praktisch sehr wichtige Formen ‘in dem 
Wesen : dieser Ernährungsanomalie unterscheiden; 
bei der einen Form besteht die Zuckerausscheid- 
ung nur so lange, als amylumhaltige Nahrung 
dem Organismus zugeführt wird, bei ausschliess- 
licher Fleischkost hören die Zuckerausscheidung 
und mit ihr alle Symptome des Diabetes auf 
oder die Ausscheidung wird auf eine» sehr ge- 
ringe.Menge reducirt; bei der zweiten 'Form 
dagegen ist die Zuckerausscheidung auch "bei 
ausschliesslicher ' Fleischkost ‘sehr bedeutend. 
Häufig sind diese zwei Formen eben nur die 
beiden Stadien der Krankheit, zuweilen aber be- 
ginnt die Krankheit sogleich mit jener: zweiten 
Form, welche rasch erkannt bei sogleichem Ge- 
brauch der Fleischkost dennoch alle Symptome 
im raschen Fortschritte zeigt. — Die Wirkung 
Carlsbad’s im Diabetes ist nach S. dahin auf- 
zufassen, dass durch‘ das Mineralwasser der 
Zuckerbildungsprocess: nicht aufgehoben, aber 
wesentlich beschränkt wird; für die grosse auf 
Kosten‘ der Gewebselemente vor sich gehende 
Zuekerausscheidung : konnte durch eingeführte 
Nahrung kein Ersatz geboten. werden ‚da die 
Thätigkeit des Magens eine beschränkte‘ ist, und 
darum gehen hochgradige Diabetiker trotz un- 
geheurer Nahrungsmengen, die sie aufnahmen, 
marastisch zu. Grunde; wird ‚aber. die Zueker- 
ausscheidung beschränkt, .dann genügt die zuge- 
führte Fleischnahrung, um für die Ausgabe Er- 
satz zu leisten, und. Kranke dieser Art können 
sich ‘dann lange Jahre trotz Zuckerausfuhr ver- 
hältnissmässig gut erhalten. Ein dauernd gün- 
stiger Erfolg ist also von Karlsbad nur dann 
zu erwarten, wenn der Organismus nicht schon 
zu sehr erschöpft — wenn die Verdauungsthätig- 
keit eine.normale und der Kranke in der Lage 
ist, reichlich Fleisehkost zu geniessen. 

In Spengler’s balneologischem Berichte über 
die 37. Versammlung deutscher Naturforscher 
und Aerzte begegnen wir in Volger’s Vortrag 
über die. Sprudelsteinbildung. der schon ander- 
weitig als Vermuthung aufgestellten Ansicht, 
dass die heissen Quellen Karlsbad’s durch das 
Zusammenwirken niederwärts gehender und auf- 
steigender Wässer entstehen, indem nur durch 
eine solehe Annahme das Gleichbleiben des Wärme- 
standes dieser Quellen erklärt werden könne; 
das Wasser der Tiefe muss wärmer sein als der 
Ausfluss, indem es auf. seinem Wege durch das 
Gebirge nothwendig eine Abkühlung erleidet; 
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fändernur ‘ein Aufsteigen des Wassors'statt, so 
müsste'nothwendig allmälig "das "ganze‘ u 
durchwärmt und die Wärme des Ausflusses» somit 


erhöht werden; steigt " dagegen’ 'heisses Wasser 


aus der Tiefe und mischt" es sich. aufsteigend 
mit herabdringendem 'kühlem "Wasser, ‘so 'muss 
bei gleichbleibenden mittleren Verhältnissen’ bei- 
der Wassermengen der Ausfluss sich stets "auf 
gleicher Wärme erhalten; "deshalb erklären sich 
auch nach V. die’ verschiedenen und "doch an 
sieh stets 'gleichbleibenden Wärmeverhältnisse 
der verschiedenen ’Quellen Karlsbad’s, 'welche 
gleichwohl nur als verschiedene Zweige des’allge- 
meinen aufsteigenden Wasserkranzes "betrachtet 


werden müssen, aus dem ungleichen Verhält- 
nisse der Beimischung kalter, absteigender Ge- 
birgswässer. —— in 198 


Wie die früheren Ausgaben von 'Spengler’s 
„brunnenärztlichen 'Mittheilungen über die Quel- 
len von Ems“ ebenso wohl für ‘die trefflichen 
«Leistungen derselben als für ihre geschickte Ver- 
werthung sprechen: so muss ‘dies’auch von der 
4. Auflage in ungleich höherem Grade behaup- 
tet werden; die: Wirkungen sind mit dem 'Auf- 
gebote aller wissenschaftlichen Behelfe erschöpfend 
dargelegt und namentlich auch die Inhalationen 
der Gase in therapeutischer Richtung gewürdigt, 
die Wirkung :der Brunnen durch die experimen- 
tell nachgewiesene Anregung der Flimmerbeweg- 
ung der‘: Schleimhaut gesichert und die Wirkung 
der Inhalation durch ‘die Leistungen der Kohlen- 
säure»beim chronischen Katarrh der Luftwege, 
besonders ‘der Pharyngitis BR als Anae- 
stheticum verwerthet. 


2. b) Alenlisch‘ salinische und alealisch- rg 


Eisenwässer. 
Hirschfeid: : Pyrawarth vom bereiten nee 
un therapeutisch - balneologischen, ‚Standpunkte. 


2. Auflage. Wien. Braumüllere 1868. 


Daubrawa: Analyse der Mineralquellen von Johannis- 
brunn. München. 1863. 
Mangold: Der Kurort Füred am Platiensee, Balaton- 


Füred, vom historischen, physikalisch - chemischen, 
medisinischen, ökonomischen und socialen Stand- 
punkte.  Balaton-Füred. 1863. | 

Wolan:,. Bericht über die, Saison. 1862. zu: Bad Bartfeld 
in Ober-Ungarn. Archiv f, Baln. 1863, 11.8. 

Beigel: Balneologische Netizen über die Kurmittel: des 
Bades Reinerz in Schlesien, mit besonderer Berück- 
sichtigung der daselbst eingerichteten jodhaltigen 
Moorbäder. Erlangen. Enke. 1863: 

Ueber Cudova.! Deutsche Klinik 1863. 10, 

Lesser: Das Stahl- und Moorbad, sowie die Molken- 
kuranstalt zu -Langenau in Preuss. Schlesien. Mit 
Rücksicht auf die. Saison 1862. ; Glatz. _Frommann. 
1863. 

Schneider : 
pfalz. 

Kann: 
bad). 


Suckow: 


Bad Gleisweiler in - bayerischen“ Rhein- 
Landau. E. Kaussler. 


Klimatisch-therapeutische Kurorte (Schlangen- 
Wien. med, Halle 1863. IV. 


% 


Ruhfus: 


LEISTUNGEN IM GEBIETE’ DER HEILQUELLENLEHRE 


Hörling: ‘Ueber die Wirkung von Lippspringe und Insel- 


onrbad., el: eg Frals. Vereins TAag- 
is 1863."N u 
Weber; Die Armintasquelle zu Lippspringe. ‚Paderborn. 


Schöningh, 1863. 


pphhr ‚den Nutzen der Ottiliengnelle auf dem 
‚Inseibade bei Paderborn in "verschiedenen: Sr 
"kraukheiten. Deutscher Klinik 1863. 29. 


Flügel: Die Mineralgnellen im: Höllenthale bei, BEE. 
- Bayer. .ätztl, ‚Int.-Bl. 1863,34. 


Werber: Die Kniebis-Bäder Balsbach, Antogast, Beeieil- 
bach, Petersthal, Griesbach, Rippoldsauund Wolfach 
im Crash irn Baden. Erlangen. 1863. 


Brück: Balneologische Aphorismen mit besonderer Be- 
rücksichtigung Driburg's. Osnabrück, Rackhorst. 1363 


Seebohm; ‚Die Salzquellen bei Pyrmont und ihre the- 
rapeutische Würdigung. Deutsche. Klinik. 25 — 27, 


Hamberg:‘' Miueralquellen von: Konneby rag | 
Journ. f. piart. Chemie 80. Bd. 7. HB. — Area 
Raln. 1863. IH 1. 


Der Badeort Johannishrunn liegt in einem 
Thale zwischen den Berg-Platteaus. von Bemisch 
und Wigstadt 21/, Meilen; von Troppau "und 
/,M. von Meltsch entfernt, von welch letzterer 
Herrschaft er einen Theil ausmacht. Zu der 
allbekannten alten Quelle ergrub man in neuester 
Zeit 73 Klafter von ihr entfernt eine zweite. 
Das Wasser beider ist farblos, klar, lässt reich- 
lich Gasblasen aufsteigen, fat von prikelnd zu- 
sammenziehendem, herbem Geschmacke, nur dass 
die neue Quelle einen etwas modrigen Nachge- 
schmack kund gibt. Die alte Quelle hatte bei 
14! R. Lufttemperatur + 7® R. eonstant, die 
neue Quelle -1-. 80R,, und enthielten in 1 Pfund 
oder :16 Unzen an Bestandtheilen: 


Schwefelsaures Kali ... „0'19 891 0:18 593 
Chlorkalium «...* ..«.. ._.0:00 133 ,-0:00 414 
Dalpeters, Kali. . .:.r Spuren . Spuren 
Baesels, Kali... . 4, 0:00. 998. 0:07 756 
is Natron .ın.00 «un 0:03 763. 0:01 228 
Phosphors. Natron . ;.... 0:00 537 0:00 844 
Kohlens.. Natron . 0-7L116 .0:65.971 
Bi Ammoniak .. Spuren 0:09 528 
n Lithion . Spuren .. Spuren 
ir Kalk .20., 2:69 107. 3:50 361 
& Magnesia . 066 739 089 625 
= Fisenoxydul. . 0:43 161 046 464 
in Manganosydul Spuren . „Spuren. 
_Nickeloxydul . Spuren .. ...— 
Stiekstoffhaltige organ,, . | | 
lösliche Substanzen .. .0'82.022 3:36 796 
Unlösliche R 112435 1:63 826 
Freie Kohlensäure . 20:59 315 17:89. 978 
27:29 222 2876379 - 
Das an Naturschönheiten reiche Füred be- 


sinnt nach Mangold allmälig ein Kurort und 
wegen seiner günstigen klimatischen Verhältnisse 
und Kurmittel von Kranken besucht zu werden, 
Da mit Ausnahme der Kurberichte von 1860 
und 1861 keine selbstständige Schrift über Füred 


sat ‚ 


erschienen, ist die‘zwar kurz gehaltene, dennoch 
‚das Wichtigste‘ für das ärztliche und 'heilsuch- 
ende Publikum enthaltende ‘Skizze’ über F. zeit- 
gemäss und zweckentsprechend.' Der 'günstigen 
£eographischen Lage: 460 58‘ nördl. Breite-und 
36% 329° östl. Länge, der’ geringen Höhe über 
der Meeresfläche, den benachbarten 'Bergen, die 
den’ Nordwind abwehren, dem "schönen reinen 
grossen See, durch den der Südwind (abgekühlt 
wird, der gesegneten | Vegetation verdankt »F. 
‚sein ‚vortreffliches 'Klima, so das selbst schwä- 
chere Kranke die Temperatur‘ der Luft ‚schon 
im April und Mai gut vertragen. ‚Die Kurmit- 
tel bestehen 1) in dem 'kohlensauren; salinisch- 
‚alcalischen Eisenwasser, '2) in der 'Schafmolke, 
3) dem süssen Wasser, 4) den Trauben, 5) dem 
Plattensee "als kaltes Bad, '6) dem Plattensee- 
'schlamm, 7) den Bädern aus ‘dem Mineralwasser 
8) in den Dampf- und Douchebädern. Es ent- 
springen daselbst‘“3 Mineralquellen. Die erste 
Haupt- und Trinkquelle‘ hat 'eine" Temperatur 
von 10° R. und enthält ini Pfund nach Heller: 
Schwefelsaures Natron . 6'0565 Gran 


Chlornatrium. . aa A 
Kohlens. Natron . "0,8294, 
„" Ralk 63744 
.. Eisenoxydul une Män- 
| ganoxydul 0.0845 
u. Bittererde 0:31749° °; 
Thonerde . 00230 „, 
Kieselerde 0.1075, 


Organische stiekstoffh. Sunstänghn! 29645 „ 
Kohlensaures Gas . 19.2450, 


' Insgesammt 5 366786, 
hat aber we- 


Die zweite Quelle ist analog, 

niger Kohlensäure und mehr Eisen, und wird 
'#umeist nr mit: Molke getrunken; die dritte nur 
zu Bädern benützt. 

Die Kurmittel des unter den Stahlqueilen 
"höchstgelegenen (1720° über dem Meeresspiegel) 
Bades Reinerz sind nach Beigel die kalte Quelle, 
die laue Quelle und’ die 'Ülrikenquelle,' ferner 
‘die Molken,’ das’ Mineralwasserbad und das 
Moorbad,' wobei er als Resultat aus allen den 
vielfachen Versuchen über die Resorptionsfähig- 
'keit der verletzten Haut mit Ssegen annimmt, 
dass Gase und Jlüchtige Stofle sehr leicht dureh 
die Epidermis in ‘den Körper übergehen, dass 
die Aufnahme von Wasser ' durcli die: Haut 
zweifelhaft sei, dass sie wahrseheinlich nur in 
engen Grenzen gestattet ist, dass aber die Haut 
bei intacter Epidermis für 'wässerige Salzlös- 
"ungen vollkommen’ impermeabel sei: Da Mi- 
neralbäder in ihrem physiologischen Eifeete von 
reinen Wasserbädern sich abweichend verhalten 
und auch einen bestimmten Einfluss auf den 
‘Verlauf gewisser‘ Krankheitsprozesse ausüben, 
'so frägt es sich: durch welche Vermittler wirken 
diese Bäder auf unsern‘ Körper? In Erwägung 
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‚dass sie die abnorme: 
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der: GE: im: Mineralbade ergibt sich, 
dass zunächst der ‚Contact‘ der mineralisehen 
Bestandtheile » des; Bades mit den :Hautnerven 
theils-direet, theils: indireet die physiologischen 
oder therapeutischen Erfolge  herbeiführe. B. 
sieht es; als einen besonderen Vorzug: der Bäder 
von- Reinerz, und der Eisenbäder überhaupt an, 
Nerventhätigkeit „> „oft 
ziemlich rasch, reguliren , die Muskelthätigkeit 
kräftigen und stärken, und in.dieser'Weise auch 


mittelbar die Respiration: freier ‚machen. B. fand 


bezüglich’ des Einflusses. der. Temp. des Bades 
auf den Puls und ‚die Körpertemperätur "bei 
Gesunden folgendes: Gesetz: Ist die Temperatur 
des Bades’um einige Zehntheile: des hundert- 
theiligen ' Thermometers geringer, 'als ‚ die. -des 
Körpers, ‚dann finden meist geringe Schwank- 
ungen: ‘des. Pulses und der "Körpertemperatuir 
Statt, die nicht «weiter festgestellt: werden. kön- 
nen; hingegen sinken Puls und Temp.- schon 
merklich, wenn die Temp. des Bades’ um: einen 
Grad niedriger ist als die des Körpers, während 
beide steigen, wenn die Temperatur. des Bades 
und des Körpers gleich: sind, oder wenn ‚erstere 
gar höher ist, als» die letztere, Das Steigen und 


Sinken des Pulses’ und der Temp. endlich steht 


im proportionalen Verhältnisse, je nachdem sich 
die Temperatur des Wassers von der des Kör- 
pers entfernt oder dieselbe übertrifft. Nach 
Duftos enthält der Reinerzer Moor: 1) Wasser, 
2) eine in Wasser, Weingeist und alcalischer 
Lauge unlösliche organisch - vegetabilische Sub- 
stanz mit Spuren von Jod, 3) eine im Wasser 
tösliche, humusartige, stickstöffhälfige organische 
Substanz, 4) in Laute auflösliche Humussäure, 
6.) Kali, Natron, Kalker ‚de, Magnesia, T'honerde und 
Eiseno: xydul an Schwefelsäure, Salzsäure und Phos- 
phorsäure gebunden und ausserdem Kieselsäure. 
Der Moor von Reinerz gehört zu den sehr stark eisen- 
hältigen Mooren, ‚der: sich,aber vor, allen ‚andern 
durch seinen nicht unbeträchtlichen Gehalt von 
Jodnatrium auszeichnet. B. fasst’ das‘ Möorbad, 
wie jedes andere Bad, als ein: Ganzes auf, das 
mit: allen‘ seinen : Bestandtheilen, löslichen-, wie 
unlöslichen, Eins ist und als solches einen: ganz 
specifischen Einfluss auf‘ 'den‘ Körper hat, eine 
ihm eigenthümliche Wirkung auf den Stoffwech- 
sel desselben ausübt, welcher sieh als physiolo- 
gischer » und therapentischer ı Effect manifestirt. 
B. will das  Üeberwinternlassen des: Moores 
zwar nicht tadein, anerkennt ‚auch, dass dadureh 
eine grosse Wassermenge verdunstet, 'alleim er 
wilden ‚Satz: widerlegt ‚haben, dass der |Moor 
erst durch den Verwitterungsprozess' seinem»the- 
rapeutischen Wertherhält. in Reinerz ist auch 
ein russisches Dampfbad: hergerichtet.» Nach 
der Angabe: der  Badeeinrichtungen: ' verbrei- 
tet’ sich ‘der Verf, ‚über die individuell vange- 
messene‘ Diät und führt unter den: für. Beinerz 
zu 'bestimmendem Krankheiten | die Tubereulose 
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‚und den Bronchialeatarrh, ' Kehlkopfkrankheiten, 
‘Unterleibskrankbeiten, übenahtisukip: en erven- 
krankheiten, Hysterie und-Syphilis auf. '' 

Das Mineralwasser von Tnienkpriegeiki ist, ka 
stallklar, geruchlos, von etwas weichlichem, ge- 
lindsalzigen Geschmack, ‚frisch gesehöpft stark 
mussirend. Temp.‘ 1:7 R. zu jeder‘ "Jahreszeit. 
Nach Stöckhardts Untersuchungen: enthält ein 
Pfund Mineralwasser : Kohlensäure‘ »5°18 K.»2. 
Stickstoff "141 Ka Zu Sauerstoff 017. :K. 2. 
Nach Bischof enthalten 100, K. Z Wasser: 
Kohlensäure 16'117 K. Z. Stickstoff 440, -Sauer- 
stoll 0°55 K. Z. Das den Quellen frei entströ- 
mende‘ Gas besteht nach 'B. aus Kohlensäure 
1490 — Stickstoff 82’44.und Sauerstoff 2:66, 
zusammen 100 Mengetheilen. Das Verhältniss 
der Gase in der: Arminiusquelle ist: verschieden, 
je nachdem dieselben dem Waser spontan ent- 
strömen ‘oder in demselben aufgelöst bleiben. 
Die vom Wasser leicht verschluckte und in 
grössere Menge lösliche ‘Kohlensäure ist fester 
an dasselbe gebunden, als’ der nur locker an- 
haftende und rasch entweichende Stickstoff, da- 
her das zw Inhalationen angewandte Gas vor- 
waltend nur in ‚Stickstoff besteht.  Stöckhardt 
fand das spez. Gew. bei 1000. 1'00 434 und 
an festen  Bestandtheilen: in 1 Pfund Mineral- 
wasser == 7680 Gran: 


Schwefelsaures Natron . 65080 Gran 


Schwefelsaure. Kalkerde 63114 „ 
 Chlormagnesinim ...... 17802 
innere on. zum... 02503. „. 
Koblens, Kalkerde „ .,.. „.,...31995 
2 Iadkerde , ua EOS m 
z Eisenoxydul 01135  .„ 
Magsplerde n 0 u en 00445 
Manganoxydul, ‚Bali, 
organ. Stoffe in Spuren, 





Summe der fest. Beständtheile 18°41660 


Die Arminiusquelle ist somit eine laue eisen- 
hältige und stickstoffreiche Kalkquelle. Das 
Wasser der Arminiusquelle getrunken ist nach 
Weber 1) ein kräftiges Beförderungsmittel des 
Stoffum- und Ansatzes; es wirkt gelinde auf- 
lösend, ableitend, 'entzündungswidrig, indem es 
die Darmthätigkeit, die Expectoration, die Diu- 
rese und die Transpiration 'anspornt; es wirkt 
roborirend und nährend, indem es dem siechen 
Körper die nöthigen Instaurationsstofle zuführt, 
‘die Verdauung regelt und die  Ksslust steigert. 
2) Es wirkt beschwichtigend "auf das Nerven- 
leben, indem es die nervenreizende wässerige Be- 
schaffenheit des Blutes bekämpft und die Rückkehr 
zur normalen Krase einleitet. 3) Es versetzt durch 
seine tonisirenden Stoffe, den Kalk und das 
Eisen , das im Unthätigkeit verfallene venüse 
System, namentlich die Capillarien in vermehrte 
Spannung und Lebensaction, während das Feh- 
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len.der Klappen in den Hämorrhoidalvenen und 
die. ‚relativ niedrige Lage derselben. der ’Stase 
in. den letzteren: Vorschub leistet und ‘.durch die 
auflösenden  Quellenbestandtheile , - Natron und 


Magnesia. insbesondere, der Säfteandrang zum 


Mastdarme begünstigt wird... Aus dem: Gesag- 
ten lässt ‚sich der Nutzen dieses Wassers 'gegen 
die Skrophulose und Tubereulose, sowie gegen 
schleichende Entzündungen in .den Schleimhäu- 
ten, den :drüsigen und parenchymatösen Gebil- 
den deuten. Werden die Heilwirkungen, . die 
durch ‚das Trinken, ‚Baden und. Inhaliren .er- 
zielt werden, zusammengefasst,’ s0..ergibt sich, 
dass: durch die festen Bestandtheile und Kohlen- 
säuıre dieprogressive und regressive Metamorphose, 
vorwiegend jedoch die erstere gefördert wird, wäh- 
rend die Stickstoffeinathmungen die Bewegungen des 
arteriellen Systems zügeln. Dem therapeutischen 
Werthe nach steht die Trinkkur 'obenan, das 
Bad und die Inhalation sind beachtenswerthe 
Unterstützungs- ‚und. Korreetivmittel. 

In der: Schrift über die Kniebis-Baeder gibt 

Werber, seine dreissigjährigen Beobachtungen 

und Erfahrungen, die er früher in ausführlichen 
Monographien beschrieben hatte. Wegen ‚ihres 
Reichthums an Kohlensäure und. kohlensaurem 
Eisenoxydul in Verbindung mit Salzen bei ho- 
her Gebirgslage stellt er die_Kniebis- Quellen an 
die Spitze der deutschen Mineralwässer ähnlicher 
physikalisch - chemischen Constitution. In. der 
ersten; Abtheilung fasst er das Historische, To- 
pographische, Klimatologische und Geognostische 
zuvörderst: auf. Die Wirkungsweise der einzel- 
nen in den Wöässern enthaltenen Stoffe, der 
Kohlensäure, des Eisens, des Schwefels, \ der 
Salze, des kohlensauren Natrons, des Lithion, 
der Kalkerde, der -Bittererde und des schwefel- 
sauren. Natrons wird im Allgemeinen hierauf 
dargestellt. Dann bespricht ‚er in. diesem allge- 
meinen Theile den innerlichen, und. äusserlichen 
(Gebrauch des Wassers, verbreitet, sich über die 
wechanischen, chemischen und dynamischen 
Wirkungen der Bäder, ihre Anwendungsart und 
Modifieationen und:schliesst mit dem diätetischen 
Verhalten.. Die zweite Abtheilung „umfasst die 
Badeanstalten von ‚Sulzbach,  Antogast, Freiers- 
bach, Petersthal, Griesbach, Rippoldsau und 
Wolfach, nit welch’ letzterem ein  Kiefernadel- 
bad verbunden ist, in der aus. den früheren Ab- 
handlungen bekannten Weise. 

Hamberg hat die Heil-Quellen von .Konneby, 
217, Meilen von Karlskrona in Schweden unter- 
sucht. Sie: entspringen aus  Alluvialboden mit 
unterliegendem  verwitterten: , Urgebirge. » Den 
Grund : des (Quellenbasins bildet grobkörniger 
Sand. Die beiden (uellen liegen ‚mehrere ‚hun- 
dert Ellen von einander entfernt. Die alte 
Quelie ist als Trinkquelle benutzt ‚worden. In 
10000 Theilen der Eckholzquelle und der.alten 
Quelle sind enthalten am wasserfreien ‚Salzen : 


AH 


Jödmagnesium' . . 
Brömmsgtiesiuin:, . 227000 3693 70:00 0850 
Chlormagnesium ‚vi>o % 0950520: 0.88 7155 


Schwefels. Kali... 120,26 7651. 0'142184 
0 'Natrom) . 22177389008 „© 102856 
=, Ammoniumoxyd 1098900. 0716100 
",' »Magnesia 2% 071818282 0732 3487 


„rRalk vv &701785% 240 2491 


0 Thonerde'. 4° 15038230 . 3:83:4603 
\ Bisenoxydulı”. '28-96:1140. 3'28'2024 
»,#" Manganoxydul ‚1441949. 0:28 2585 
",'° Kobaltoxydul . '; 0:06 9660 „000 8775 
„  Niekeloxydal'.#. '0°07°0025 ."0-01°5735 
Freie Schwefelsäure 402°05 2158 4::0°59:8919 
Kieselsäure 2... 570.7%096 2993 2 0°98:7781 
Quell- u. Quolislisäure ‘0,138°6100, 0026833 
015 6300 


Harzige Stoffe‘ Bon 0.197300, 


rn | Sa 54-27 2333. 14:78 3690 


Hk father Spuren von’ Salpetersäure, Phos- 
eig 'Ameisensäureund eine gerne 
“Temperatur... 61005, © 61506, ı 
Een, Gewicht. 1.00 er _ 1596. 





3) Soolguellen und die Bes) 


Pollak: Ischl, Sous le rappori medical, nposraphigne 
., .eb pitforesque. Vienne. Braumüller. 186 

Kaan: Klimatisch-thera; en Kurorte. (Ischl; Wien, 
med, Halle 1863. IV. 


Netwald: Der Kurort ka ar die un über seine 
' Zakunft. "Binz. Netwald' 1863: | | 
Minich: ‘ Eine neuentdeckte jedätkd mente: Kogtngh) 


quelle bei Csiz im Gömöreer Konltaht Wien. meld: 
ı Halle 1863.47, _ 


Freche Bad ., Rah msn hei + 
2 Bayern.. Men Klinik, 1863. 20. 


v. hn:, Reichenhall; — zein Klima und seine Heil- 
mittel. ‚Bayr, ärzti. Int.-Bl, 1863. 16. rt 


Par ia ‘Versuche mit ‘dem Reichenhaller rg: ver 
Extracte, 'Bayr. ärzil, Int.-Bi.' 1863.80. 


ee Ueber die’ Sooleninhalationshalle in teicheni- 
hall. —  Würt., Gorresp..1868, 37. Ten 


Biksiich; Sulzbraun: im. Kemptener. Waldgebirge; seine 
muristischen ‚Jodquelien, ‚Jodinüch, Jodmolke, Jod- 
ber kumis und Kräutersäfte. München. Gummi 1868. 
v. Stransky - Greiffenfels: Der Moor- und Soolbadectt 
| Aibling in den Voralpen des Bayer’schen a 
" birges. ‘München. Kaiser. ‚1868. » 


Herrmann :' 'Veber‘ dtsdssstählenhg leer ileaakt 

tigen Köchsalzquellen) (Wetzlar. F..Cobet.), 

Zoeller:-.Die Kochsalzquelien zu Soden ,bei Aschaflen- 

yo; burg. .„Bayr. ärztl. Int.-Bl. 1663. 9. 

Oehrlein.. Kurbericht über di® Saison 1863 zu Soden 
‚am Spessart bei Aschafehburg: Aschaffenburg. 
Weiland. ' 

Thilenius: . "Soden am Taunus während der’ ie 1867. 

"9 Wiesbaden. "Niedner 1862. 

Artus? Ueber das; ‚BopibadjiShlz und 'seine Miubeir 
„quellen. ;;Deutsche Kligik, 1863, 32, 


een Fünfter‘ Yrgbee: über das, Soulbad Salzr 
„ungen, im Jahre 18 Meiningen 1868. 
Beneke : Deber die Wirkungen der Nauheimer” 'stol- 
quellen gegen Rheumätismus und desseu Folgezü: 
tände. Deutsche Klinik en A nsdasinen 


garteW Yu &: Aid ua Ho dar) 


> 


Reichenhall „ia 


35 


air 
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BRUhEE © Der’ Kurort Salzschlirf im Kurfürstenthume 
Hessen. Cassel und. Göttingen. Wigand.: 1863. 


Nie; Die  Soolen: von; Arnstadt: und -Plaue‘'in 
„ihren; Wirkungen, auf. Kranke: und Gesunde nach 
Kurbeobachtungen ‚und Experimenten ans den Jah- 

in ren 1855-1860. (Forts. v. Arch, f. Baln 1862. I 2) 

HR Arch Bein,’ 1863. 17, 3,’ vr A 

Neumann: 'Soolbad | ig im Harz. 

“Ari Klinik; 4863.1253',; 


Givwesicht, ' Ein Besuch ‚;;in eh —  .Gaz. ‚de 
‚Paris 1865... 

Landolt: Analyse der neuen Soolquellen zu Salzkotten. 
Salzkotten, Grasso 1863, 


Lehmann : Bad Oeynhausen (Rehme) für Aerzte und 
"Laien! "Leipzig 1863. 
Bech: Das'Soolbad zu Heldtungen. 
‚1863.24. 
Pflughaupt ; Analysen der Salzsoolen von Lüneburg 
und Göttingen, Inaug. Diss, — Göttingen, ‚ Vanden- 
höck und Rupprecht. 1863. 


Hirschfeld: Der Colberger Kürbrunnen, seine Zusam- 
mensetzung, seine Stelle unter den Mineralquellen 
., und seine neiebiine: zu den andern Weber Kur- 
mitteln. ‚Coblenz. 
Aviolat ; Ueber natürl. Jod- und Bromwässer. ua 25, 


Seegen : Die Heilquellen Oesterreichs und Deutschlands. 
geruLt, Wien, allg. med, Zeitung. 1863, 42.— 
Dutroulau : Ueber "Sechäder. Gaz. hiebd, 1863. 
IK 27. 28. ‚ 
Barudel: Nutzen ‚der Sedbäder gegeu.chron. Anselaselk 
lung; der. Nacken- und Unterkiefer-Drüsen. Mey 
de med, et, milit. 1862. VIL. Septbr. 


Leroy-Dupre: De l’action des eaux-meres dans le rd 
tement de la scrophule. Paris. L'union 82. 96, 


Bericht über die Verwendung der Scebäder in der 
franz. Armee. Mem. de med. ete. 'milit. „1862. 
VII. Sept.‘ 

Dutroulau: Hygienischer Einfiuss des Kufenthafie am 
Meeresufer.  Gaz. helv. IX. 20..21, 22. 27.128. 
Bertillon : Ueber. die hygienische Wirkung des: Aufent- 

“  halts am Meeresufer. L’ünion 78, 81, 34, 93. 

Le Roy de M£ricourt: Einfluss der Seelurt und See- 
reisen auf die Phthisis mit Rücksicht auf Schnepp’s 
Arbeit: „über das Klima Egyptens. ‘Arch. gen. 


‚Deutsche 


Kr 


Deutsche Klinik 


— 


1863. 6: 8er. Nov. 

Landerer: Ueber ‚den Einfluss der Seeluft ‚auf Brustlei- 
dende. -Arch. f. Baln. 1863. II, 3. 

Carriere: Das Klima des Oceans und adriatis obs Mee- 
res mit Bezug auf die Krankheit der Kaiserm von 
Oesterreich. L’union. 1868. | 

Fleischer: Das Ostseebad. — Seine phiysiolögische und 


therapeutische Bedeutung. » Nebst einer gründlichen 
Anleitung zum Gebrauche der See-Bäder mit be- 
sonderer Berücksichtigung - des ÖOstseebades Kahl- 
berg. Danzig 1863. 
Körtum: Die warmen Secbäder nnd der heilige . : (?) 
Mem. VIIE. 1863, 
Meier :ı Die- :Nordsee-Insel'' Borkum, -- "Eis Handbuch 
in.für. Reisende ‚und ‚Badegäste,.. Leipzig.” Weber,i1863. 
Monnier :. ‚Les ‚bains. de mer.. Veulletes et: ses environs. 
er Le Havre. Cazavan et C. 1863. 
Brochard : 


„Les bains de mer ‚de ia Tremblade. Paris. 
In; den Vorbergen ‚der Algäuer Alpankamd 
amı ‚aordwestlicheni Abhange: des; Kemptener 
Waldes:liegt der‘ jugendliche, Kuroris4Salzbrunn 
unter dem 479%.,40°..0°6° »nördl Breite- und 280 
0:2'.12:6” östlicher Länge, 267.1. Fuss» i(pariser) 
über .(.dem:.Meere. . Ist:''das unermessliche 'Luft- 
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meer an und! für sich in dem: Alpenklima schon - 


ein Heilmittel, "so "können nach "Ditterich' da- 
selbst noch eine "ganze Summe von: Mitteln: 
Mineralquellen, Salzlauge, Quellsalz, Pastillen, 
Mineralwasser - Schlamm, Minetalwasger- Dunst, 
Jodmilch, Jodmolke, Jodkumis, Kräutersaft in Kn- 
wendung gezogen werden. ‚ Von den 5. Mineralquel- 
len sind 1 und 2 wegen ihrer gleiehartigen Zusam- 
mensetzung in einen Strom gefasst und bilden die 
Römerquelle. Sie kommen aus “grauem "Mo- 
lassen-Sandstein in unmittelbarer, Nähe des. vor- 
liegenden, Fukoidenschiefers, haben ‚eine Temp. 
zwischen 5500 und 6° 500 R., ‚klares und farb- 
loses Wasser, aus.dem sich beisanliche ‘Flocken 
bei längerem Luftzutritte ausscheiden , "einen 
jodärtixen Geruch, einen schwach salzigen und 
jodigen Geschmack und ‚ein spec. Gewicht. von 
10,026 bei 14° R., wenn das. von reinem, Was- 
ser. ==. .10°000 Angenosulen wird. won» Liebig 
fand die Temp.’ an der Quelle»-# 496° R., das 
spec. Gewicht 1°00223. Beim Erhitzen ent- 
wickelie es Gas und schied einen, beinahe 
weissen Niederschlag. aus, welcher aus Kalk, 
Magnesia, Eisenoxyd, Thonerde, Kohlensäure 
und Kieselsäure beständ. Die davon abfiltrirte 
Flüssigkeit reagirt deutlich alealischz" sie enthielt 
Kalk, Magnesia, Kali, Natron, Ammoniak, Chlor, 
Jod, Brom und Borsäure, aber kein kohlens, 
fixes. Alkali. | ' Ge; Wen | 

Von ihrem Wasser lieferten 16 Unzen: 

Jodmagnesium.. -. ...# 0120 GER 


Drom een, 9. Spuren 
'Chlornatrium a 2: We 
"Chlormagnesium ". . . 1086 ,, 
RCHIOLGHEGRIHE. >... 0% „ee 00 
Chlorkalium .. MiSE u; 
Chlorammonium I 
Koblens. Kalkerde. 2481: 10934 
u Bittererde 042] er 
Eisenoxyd DIOR: 
0 3 Gr 
THugepGe 4... wu Spuren 
Borsaure =. nee ie -_— . 
. Schwefelsäure _. Bi = 
Freie rd ea 95 


"Summe: 21 205 Era. 

v. Liebig sagt! „Wie aus der Analyse her- 
vorgeht, muss das Mineralwasser von’ Sulzbrunn 
zu ‚den merkwürdigsten » in Europa gerechnet 
werden.‘ Von allen andern jodigen Kochsalz- 
wässern Europas zeichnet ‘es sich durch seine 
Reinheit aus, denn es ist fast das einzige, 
welches das Brom blos als Spur enthält, wäh- 
rend in allen übrigen letzteres‘ den Antheil an 
Jod weit‘ überragt." Die dritte QuellevS. mit 
einer Temperatur von — 6'500R: enthält nicht 
80. viel Jod, als die Römerquelle, ausserdem 
noch eine kleine Menge Schwefelwasserstoff, 
Die Quellen 4 und 5 fliessen in einen ‘Behälter 
zusammen und bilden die Hildegardsquelle. Sie 
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haben‘'' gleichfalls ' wenig Jod, eine: Temp. von 
4-70R., und! werden zu Bädern-benützt, indem 
man'ihr eingesottenes‘' Wasser zur Erwärmung 
der’ ‘Bäder nimmt,s:welche aus idem. von. der 
Römerquelle. bereitet‘ werden. < Das Sulzbrunner 
Jodwasser hat'ı D.\ nie die » Dienste ' versagt, 
wenn eine volle‘ Jodeinwirkung bei einem kran- 
ken Menschen nöthig: war. Dabei kamen in 
keinem Falle Symptome von Jodismus' oder un- 
günstige Neben-' und: Nachwirkungen, wie selbst 
nach’ dem Adelheids und Haller. »Kropf- Wasser 
vor, obschon bis 2: Flaschen täglich getrunken 
wurden. Es hat endlich noch das Vortheilhafte, 
dass" es" allen -Constitutionen zusagt. In’ Berück- 
sichtigung' der‘ "andern 'Bestandtheile "bezeichnet 
D.' das Wasser ‘der Römerquelle als ein reizend- 
lösendes ‘und | verflüssigendes Mittel, "das eine 
directe Wirkung gegen eine krenkhäfte Ernähr- 
ung des’ menschlichen‘. Körpers mit vorherr- 
schenden Albuminaten in den. ‚Säften und: ihren 
Produetbildungen in den,Geweben und Organen; 
gegen die‘ mehr passiven Hyperämien und Sta- 
sen ‘derselben, gegen ‘die aus. letzteren «hervor- 
gehenden Transsudate, (Wucherungen, Ueber- 
nährungen „Schwellungen, '.Infarkte «u. s. w.) 
entfaltet. Je nach der Gabe ist diese eine 
zertheilende und umstimmende, oder eine schmel- 
zende und mischungsändernde. D. bespricht 
hierauf die weiteren Kurmittel,. führt ‚die in 
Sulzbrumn . heilbaren Krankheiten. mit instructi- 
ven Krankheitsgeschichten auf,.'und  gibtx die 
Gegenanzeigen, Gebrauchsweise, ‚der Murat 
Diät und Regimen an. 

Die Absicht v. Stransky - Greiffenfels, den 
Badegästen über das für. sie Wichtigere und 
Angenehme des Bades Aibling die i nöthig- 
sten Aufschlüsse zu geben, und dem Arzte die 
Hauptmomente . dieses ‚Bades, die Lage, das 
Klima und die Kurmittel kurz zu. schildern, hat 
der Verf; in seiner. klaren und eleganten Schil- 
derung dieses Bades mit seinen‘ Moor-, Sool-, 
Mutterlaugenbädern und den übrigen Kurmitteln 
erreicht. Der Marktflecken liest am Fusse des 
Hochberges 1440 Paris. Schuh über dem Meere 
auf einem. Boden tertiären Hügellandes mit ei- 
nem dünnen, diluvialen. Ueberzug;,die Thalsoole 
ist alluvial. Die Kaikgeschiebe finden sich ein- 
gesprengt und der Aufbau des‘ Bodens ist 
ebenso mannigfaltig, als verschieden. Das Klima 
des so gestalteten Landes ist ein vorzugsweise 
mildes Gebirgsklima. Die Gesündheitsverhält- 
der Bevölkerung sind die günstigsten. Die ‚Kur- 
mittel bestehen in Moor-, Sool- und Mutterlaug- 
bädern, einer eiseniedtigtmn Quelle, in. kalten 
Bädern, Molken- und Kräutersäften. ‘Das Moor- 
lager von Aibling gehört zu den Hochmooren. 
Diese sind Moore des weichen Wassers und sind 
den Kohlenmooren zuzuzählen. Der Minerälge- 
halt ist ganz. untergeordnet, der Gehalt an or- 
ganischen Bestandtheilen der. entscheidende. Zum 
Gebrauche werden 2 (?/, bis 3) bayer. Metzen 
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solchen: Moors. ‚in einer | ‚grossen. .Wanne | mit 
kochendem Wasser längere: Zeit. verrührt‘,. bis 
die Masse. gleichmässi erwärmt ist, worauf die 
erforderliche Menge. er. oder nach Umstän- 
den 2—30 Mass * Sole oder Mutterlauge oder 
einige Mass ‚Mutterlaugenextract zugesetzt wer- 
den. Verf. bespricht hierauf in Kürze die Wirk- 
ungsweise der Moorbäder, Anzeigen und Gegen- 
anzeigen. Die, Soole kommt von Reichenhall 
und Berchtesgaden. Die Soole hat 25%/, und 
nach Buchner jun. in 16 Unzen: 1739- 807 Gran 
Kochsalz , 2'465 Chlorkalium, 17'081. ,Chlor- 
magnesium,. 0'113 Brommagnesium (= 0'097 
freien Brom). Ausserdem 30:650 Glaubersalz, 
28°02 kohlens. Kalk, 0'117 kohlens, Eisenoxy- 
dul. — Esisind ehlor- und brommagnesiumreiche 
Kochsalzquellen. Die Mutterlauge enthält in 
16 Unzen: 1387’442 Gran. Kochsalz, ; 43'993 
Chlorkalium,'.428°861 Chlormagnesium , 9349 
Brommagnesium (= 8:046 Brom) und 76:150 
schwefelsaure Magnesia. — Das Mutterlaugen- 
extraet wird aus der Mutterlauge dargestellt. 
Durch Abdampfen und Krystallisiren werden die 
weniger wirksamen Bestandtheile: abgeschieden 
und so ‚die besonders wirksamen concentrirt.: Es 
enthält bei einem spec. Gewicht von 1'3133: in 
1:Pfd. = 7680 Gran nach der Analyse von Liebig: 


Chlorkalium „18932 Gran, 
Chlornatrium . BETT Ein; 
Chlorlithium } aid 
Chlormagnesium . + 2045'04 7, 
Chlorealeium 22018), 
Bromnatrium . h 54:55; ;; 
Jodnatrium . . 0.05, 
Schwefels. Magnesia i 17083 -,, 


Wasser rc ‚organ. Substanzen 505828 
| _Summa : 7680" 00 Gran. 
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Die ‚eisenhältige Quelle zum Trink- und Bade- 
sehrich: entsteht durch den Zusammenfluss ‚der 
Carolinischen. und. Margarethenquelle. 3/, Stunden 
von A. Jene enthält in. 16. Unzen..i/,, Gran 
Eisen und. 1:342; Kohlens. bei 4289.Gran\ festen 
Stoflen ; diese nur. 1/,, Gran Eisen ‚und:1'228 Gr. 
Kablens;, bei’ 4:141. Gr. fester... Bestandtheile, 
Ditterich hält dieses Mineralwasser (als schwaches 
eisenhaltiges' Kalk-Wasser,,; 2:44 gr. Kalk- und 
1'752 Gran Talkerde-Bicarbonat) für eine wahre 
Bereicherung: des..A. -Heilapparates ‚.. namentlich 
für ‚die Bewohner Oberbayerns mit: oligämischen 
Krankheitszuständen und. deren Folgen. 


„Salzschlirf, ein Dorf in der Provinz Fulda, 
4 ‚Stunden von..der Stadt Fulda, und’ 2 Stunden 
von, Lauterbach, liegt. 749 Pariser Fuss über 
dem Meere in einem von steilen Bergen .einge- 
schlossenen .engen Thalkessel an der Ostseite 
des Vogelsberges; die vorwaltende ‚Gebirgsfor- 
mation ist die des bunten Sandsteines, der mit 
Muschelkalk, Dolomit, Mergel, Keuper und. Ba- 
salt wechselt ; der 'Thalgrund ir von der Alt- 
feld und der Terlerbech bewässert. In ihm be- 
findet sich das Bad, zu welchem drei Quellen 
erbohrt ‚worden sind, und welches zu einer förm- 
lichen  Kuranstalt emporwuchs, ‘die im Jahre 
1860 aus einem Privatbesitz durch ‚Kauf in das 
Ligentkum ‚des, Kurstaates .überging. und. nun 
einer noch ‚weiter gedeihlichen, löntwicklung | ent: 
gegensieht. — Von den drei Quellen sind der 
Bonifaciusbrunnen‘ von Fresenius und Will, die 
andern; beiden von Leber nach;.gleicher Me 
thode analysirt worden und enthalten. . dieselben 
in 16 -Unzen Wasser: 











1 'Kinder- ı  Bonifacius- Tempel- 
| Brunnen. | "Brunnen. L ’' Brunnen: | 
ggg ‚sed wein ih» 
Jodmagsium . .. | 0019 088 .- | 0049 
Brommagnium .ı 210. . 0:016 \.,0:0836-, | - 0045. _ 
Chlornatrium _ en PER 33'024, | 17'693 85:607 ,. 
Chlormagnium .... +... | 3313... | ‚ 8:368, 10'514 
 Schwefels. Kalkerde, . sohn VREL nern I2NZR = 12:937 
‚Kohlens. :Kalkerde,_ ;. - . 4.648 or | 5015 | 7944 
"3 .‚Talkerde . |. 1: 0037 0065 " 0:395 
| Schwetels.. Kali... _.;.., I. 0'499 ei 1230. 1:769 
| u airen or dr 0 . 0'556 | ‚1'168 1.855 
Kohlens, Eisenosydul . eu 0:042 1,0074. 0.394 
2 Fe E 0672 we- 0,897, 
Kieselsänre num alien spe aa 1 -0:088 0:055 
I Freie Kohlensäure ,. 4 1 1:899 i 12:642 _ 14'909 
ill 1 ‚Ba. 56 84lhn-.. (7 118 Ad LITE 
hifreie Kohlensäure nach dem Mass 17'457 Ruiz .1127°935-K.2.4 32%:950'K..Z.! 
Temperatur „no 1-8:320 R. ü 8:80, R. 10:32 Ru 
‚Speeifisches Gewicht bei. "10: 320. R. heul 1.005346  srOLLIE ‚1'017769 
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»b:Diese' drei "Quellen "sind’>der‘ vorstehenden 
Analyse’ gemäss "als jod-"und bromhaltige'Koch: 
einer ausgezeichneten Zusammensetzung, sie sind 
nach D. einzig- in ihrer" Art“unter allen "ähn! 
lichen Quellen ‘Deutschlands, sodass sie: eigent- 
lich gar keinen’"erschöpfenden " Vergleich” ‘mit 
solchen in ‘pharmaeodynamischer Beziehung‘ zu- 
lassen, übrigens am meisten’'noch’'den Kochsalz: 
säuerlingen von Kissingen "und Soden‘ ähnlich 
sind. —' Ausserdem! wurde - im" Jahre" 1858 in 
Salzschlirf ein neuer“Brunnen im'dem’ auf dem 


bunten Sandstein "aufgelagerten"Wellenkalk' 'er-, 


bohrt — mit einem krystallhellen, farblosen, 
nach 'Schwefelwasserstoff Tiechenden und schme- 
ckenden Wäßser, "welches "ein 'muriatisch:erdig- 
alkalisches Schwefelwasser” nach" Dannenberg’s 
Anälyse’in'16 Unzen enthäle > = www wbh 


‘454 'Gran 


“& ® 
2. . 
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Hi 3 


Chlotmagnesiuni 0. wo ol 06 Br y% 
Schwefels.' Kalkerde 2 ug rt u 
Kohlens. Kälkerde vn ,®, age Ha 
me Binarerden>d Mopdıping qarı ei 
a "Natron. „18 ya, ba yeah 
Schwefels. Natron RE bay, ur “ UEGZU 


a. ai Ri ‚aa EA IOHINT | 


sossowosns 





io; 
Phosphors. ‘Natron „2, 230 , 
Organische ‘Substanzen ".. .° ITS 
Köhlens. Eisenoxydul "5 70: 217 5° 
ib WN Dim win Ay Darren 


+ gar, Ber 
mbzew, HOr562 KR) 
} BER 24 og 
Ss: 16° R. 
1‘ 0029. 


Freie Köhlensäure®, 
Stickstoffgas 
Schwefelwasserstofigas . 
TorWperalut... +, 0% 
Spec. Gewicht bei 18° R. 
Lehmann hat in seiner iBrünnenschrift,jeineh 
eberbliek. seiner Einzelnarbeiten seit 1852.88 
eben. Indem wir auf diese hinweisen, theilen 
wir die neue Analyse -der’Thermalsoole und der 
Luft im ‚Sooldunstbade von Hoppe mit. “Jene 
enthält in Pfund — 7680 tan: Schwefelsaure 


Natron 25.1847 Gran, Chlornatrium 240.0417, 
i hlorlithium Spuren, schwefelsäuren Kalk 22-6645, 


r 


kohlensauren Kalk 84922, Chlormagnesitnr 
9-0021, Brommagnesium 0°0102, Jodmagnesium 
Spuren, kohlensaure Magnesia 1'3658, kohlen® 
saures Eisenoxydul 0,3321, kohlensaures Män- 
ganoxydul 00344, Kieselsätre 0'1856, Arsen- 
'säure 0°0098, Kohlensäure 9:1823, u. 
| Die entweichenden Gase bestehen aus sä Yo. 
lumtheilen Kohlensäure und 11 Volumthejlen 
Stickstoff bei 00 Temp. und 0‘'76®- Druck, 
“|. Die Luft im Sooldunstbadraume ist ein’ Ge- 


(Dünstbläschen), Soölbläschei ühd Kohlöhskure, 
welche letztere in ihrer''Quantität von der 'Ent- 
strömungsgrösse und Dauer) von der umgeben- 


‚bädern in Verbindung: steht.’ Die Folge"davon is 
“ein regerer Stoffumsatz. Durch das kalte Bad wi 


‚schicken darf. Die Anzeige ‘für Seebüder”Besteh 


‚tet, die Hautthätigkeit anzuregen‘, 4 
misch von»ätbinosphärischer Luft} Wasserdampf“ für folgende Krankheiten: 
‘die sich nicht.lokalisirt /hat ‚»ıbei«Kihderm;b 
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den Lufttemperatur und Ventilation"abHängttund 
zwischen: 17° und 13>0/,"schwankt:’ assiaetsod 
"Der Gehalt ded" Söoıkkuhnehs Ar Heldhingen 
ist näch Bech in 10.000 heilen . Sea (| 
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. © "Chlore la oo ala w aRrtL 
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bau gEigenogya "re ml ggg ben 
, Chlormapnesin .., 1869," 


wort Furt | BE SBERSE RE olı ö 
" " Brommagnesium' ep 13 vr r 
enge BL ETT ellkenuıyen 
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> 
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BBEFTIFHAERBIN rn ti, IHN E: 11177: z EFF Re 
© Rehwefels. Ströntian .. Ä ren P 
rue Ausile VITU_ He & | 


scoinsmuiennye werund DBa, ALS OBIETÄN:-— ‚di! 
4 i i ö 


iM Hidıaa yauehstisch it aniigr IRITEN: SEP | 
"In" der'sFortsetzung ' der "Besprechung ' der 


Heilquellen''Oesterreichs’ und “Deutschlands be: 
leuchtet 'Seegenv"ih "übersichtlicher ‘Weise die 
Wirkungen‘ und Anzeigen "der: Seebäder.» «Die 
wirksamsten "Bestandtheile, "welehe im»Meerwas- 
ser enthalten’ sind,"beschränken“sich‘bekanhtlich 
auf das’ Chlornatrium;"Chlormagnesium und’Sul- 
phate: %: Die" Wirkungen »sind’»aber, wie 8."in 
seinem Vortrage'gleichfalls'hervorhebtyauf.den 
Kochsälzgehalt, nieht minderaber auch aufdie'reine 
Seeluft, die Temperatur der Bäder und‘.endlich 
auf, die Bewegung des Wassers zu beziehen.; „Die 
Seelufttist: bedeutend dichter, als am..höher, ge+ 
legenen‘Liande, und, daher sauerstoffreicher,‚isie 
ist ferner reiner,. daher ärmer an ‚Kohlensäure 
(um die‘ Hälfte), ‚sie ist aber, auch feuehter„und 
in ‚ihrer ‘Temperatur beständiger. . Unter.«den 


“ Wirkungen hebt. 8. die ‚bedeutende Körperzw 


nahme, beis gleichwohl wermehrter., Ausscheidung 
von ‚Harnstoff. heryor; „auch die Erdphosphate 
1 oerj I. in den U 


» KBEIEALL 
rden..in „geringerer..Meı 1SQ len,._.wa; 
bei rachitischer Kinder vo 
Bedeutung ist. 
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der Behandlung 

Das Seebad wirkt durch seine 
Salzgehalt reizend, sowie andererseits durch ‘da 
kalte Wasser selbst. Die Wellenbewegung er 
fordert ferner eine stete Gymnastik, so dass ein 
gesteigerte Muskelbewegung "immer Mit den’See 











= 


das Blut aus’ der Peripherie gegen Hie'inneren O 
gane gedrängt ;’es zesultirt iR dass Wan a 
Leberhyperämie, Lungenhypeiätäie“ öder'Gehii 

hyperämie Leidende ° nicht‘ ing’ Kälte Wasse 


nur da, wo 'es sich 1) darum handelt, den Stofl: 
wechsel gänzlich umzugestälteh:" 2) wo man au 
das Nervenleben einen stärkeren ‘Reiz 'ausübe, 
will und 3): wo .man’ es’ für nothwe Ra 

| er etw 
1) Bei Scrophulos 







Mädchen .von den ‚Pubertätsjahren. an'jbeir) be 
ginnender. Chlorose ‚ ! wenn sie»auf serbphulös 


| LSB via wei 


ah Meran 





Boden hasteht..Doclr da 


chweren Kra ferner 


nate und selbst, Jahre on ke der Recon- 


valescenz nach eiten, 







bei Gemüthskr heiten, Hypoc! e, Hysterie, 
Melancholie, re Wi beson- 
ders bei Pares welche nac aus, nach 


schweren Geburten, vorzüglich. nach überstan- 

ocessen ecke wo wegen 
Mangel an Bewegung die Muskelenergie verloren 
ging. 3) Bei chronischen Rheumatismen , bei 
Individuen , ‚dig, sich leicht erkälten , wo die 
Haut zu "über ässiger Transpiration geneigt 
ist, bei Individuen, die zu Schnupfen, Catar- 
rhen u. s. w. ineliniren.- Auch für Tubereulöse sind 
Seebäder und 'Atfenthalt am Mö&er@iwegen An- 
regung des Appetitssund dadurch. nützlich, dass 
sich die Lunge durch den reicheren Sauerstoff- 
gehalt, r die, grössere, Dichte dei, Luft von, den 
Athmungsanstrengungen, ‚erholen skann.ıa Doch 
darf, keine, Neigung zur Hämoptoe, vorhanden ;sein; 
Bei.der. Wahl, eines Seebades; ist vor Allem, .der 
Salzgehalt. des) Wassers zu) erwägen „iin, welcher 
Beziehung, ‚sich..der. Reihe, nach: das adriatische 
Meer. die, Nord-“ und ‚endlich,die Ostsee folgen; 
ferner „ist. besonders bei,zarten.Kinderm der Wel- 
lenschlag-, zu. beachten., ydie Beschaffenheit .(des 
Strandes, ob sandig,;obfelsig,.;ob, nacht Bade: 
weit. oder. nicht zu berücksichtigen. ı In. Deutsch- 
land. sind, die, besten, ‚Bäder. im der,,.Nordsee; 
weniger.zu empfehlen ‚sind.die ‚der. Ostsee. Auf 
die.Seebäder ist,.es, auch; vom grossen Einfluss; 
ob».in.(dex, Nähe Flüsse einmünnden, da, diese“ dem 
Meerwasser „ihr süsses, Wasser beimengen,.. Die 
Bäder. im, ‚mittelländischen. Meere haben, viel, Salz; 
aher'wenig, gen ‚und, eine, zu. hohe Tem- 
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Herz: Ein Wort für ee Würzb. med. Zeit- 
schrift IH. 1. 

Honey Bericht über Karlsbad bei re im 
„s schiasb2.,, Anchinsf. Batneol. 1863. Hass ‚ei 
Bir PR. soinnar, % De ı 

‚‘5);$chwefelguellen: 


Schwefelbüdgr,; gegen ‚Asihma,, Journ„„demeds, eiehitze 
prat. — Arch. f. Baln. 1863. 11. 4 11 gas: 
© hemische Analy se desBadewassers zu Mühlacker (Oester 
"ob der Enns); Arch. f.' "Bala."1888. IT. 2, dag 
Pröll: Bericht (an W. Haidinger) "über ic Schwefel- 
oWiquelleibei Botzen und Sommmer-Eisgrube:bei''Schloss 
Gandegg. Archiv f. Baln. 1863. I1.»4.11T ‚6®#1i 
eis 


‚„Die Militär-Ba: stalt,.zu, Föplitzı in_Kxain..ie 
Ex Saison, 1862...) ae lit närzbkotnd 3862. 
2. cost RE terre are 
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Beton. REN Toplice bei Varasdin in 
oati 


en (Varasdiner Töplitz). Wien 1863. 
& ülot: La svurce des JeUX aux, bains, ‚d’Hercule en 
Hongrie. Pärisie Riasois Hanks 


es Die Herkulesbäder zu Mehadia.’ Med. Centr.- 
BR 1862.31... Hr ae 
Giandidier: Ueber Inhalationskuren vonSchwefelquellen 


und über die warmen Ga 
yogı ‚Gasbäden zusBadıNenndorf. 
est eutsche Klinik 1 1863,12, Fiktaz! He ob 


nt. Pruritus puden orum geheilt i d Nenn- 
dorf. Allgem. med. Cer tr.-Zig. Nr. ii ei 
Scherz Die Schwefel Belegen. E Eilsen, u 1t 
N, q eu uische Klinik, 


Dürr: Das Schwefelbad Linfmer und set hung auf 
den Stoffwechsel. Hannovers 'Schmortsete.! von See- 
feld 1863. 


Reurmont: :Wählerküren in Aachen. Aachen 1863, 


Schmibz! Die Mandorffen; Dherme' beit Hautkrankheiten. 
Arch. f. Baln. 1863. 1. 3. 

si „Bericht über „die Saison, ‚Aa a Bad “Mon- 

sub dorf. ‚Arch, er ‚Baln,, 1863,11. 2 U EA oh 


“r 





30R9 4 


"Dig Badewasser, ? zu "Yühlacker 
Ih. ‚Farbe, "schwach „schwellie kom, 76 ne 
und zusäminehziehendem. „Geschmacke ;, enthält 
Kohle beigemengtön | $ wefelwasserstoff ‚und 

öhlensäure und.. es ” ern „nach, der. Analyse. 
es Apothekers Vielgutt, i in, EM 100. ı Seile 
nachstehende „Zusaimmenseizung : Pr 
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drei ‚Hatı dfqualien 2u, .Eülsen, Lea 0, a 
und4ooR. Das sp „Gewicht des Wassers vom 
Georsenbrunnen ist I 00344, vom Julianenbrun, 
nen i: a „yom ‚‚Wiesenbrunmen, „1 00144. 
le A { reigir ren sc) wac ‚ten ö on 
zur u: Hi ra ‚ergaben „festen Rück, 
den? serbeimnen 1:00, Grm.;,dür, 
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UNE ET TE | . ke Er 
zweibasisch kiesels. Natron: Ä 1083 
Chlorcaleium «. «1. :1°081 
schwefels. Kalk 9706 
„sechwefels. -Magnesia ;'“. w.. 1815 
kohlens. Magnesia . . 1406 
doppelt kohlens. Eisenoaydul 0391 
Kal,‘ * % 
Jod. a 
Brom | ‚Spuren 
‚‚Borsäure | EN. 
‚Phosphorsäure E 
.‚Summa: . 15'482 
Schwefelwasserstaf C. C“ 20% 830 


Die Schwefelquelli vom Bade Lime, in 
der Nähe der Residenzstadt Hannover und der 
Saline Egestorfhall , ‚entspringen auf einer, klei- 
nen, mit Wald. bedeckten Erhebung,, einem der 
letzten Ausl: äufer des Benther Berges, und zwar, 
wie "Bohrversuche Zeigten, aus dem braunen 
Jura und einem kalkreichen Dogger-Sandstein, 1 
_ "Gegenwärtig. ‘werden zur Benützung für die 
Bäder und zum Trinken folgende Quellen ver- 
wendet: 1) die Quelle des Bassins oder Quel- 
lenschachtes; es sind dies sechs einzelne Quel- 
len, die aus dem ‚bläulichen Sandsteine, ‚der den 
Boden des Schachtes bildet, hervortreten, und 
mittels eines Canales in däs Reservoir des Bade- 
hauses geleitet werden ; 2) die Canalquelle, am 
Anfange jenes Canal” hervortretend; , 3) die 
Trinkquelle und’ 4) die Wiesenquelle, ebenfalls 
durch einen Canal mit dem Badehaüse .verbun- 
den und das‘ Wasser zur Erwärmung der Bäder 
liefernd.. — Die Ergiebigkeit. der Quellen des 
Bassins wurde im Jahre 1860. durchschnittlich 
auf 134 C. F. Wasser per Stunde befunden — 
ihre Temperatur schwankt zwischen 81/, 0 und 

100 R. — im Sommer und Winter gleich. — 

Die Analyse des Schwefelwassers,, früher ‚ von 
Andre und ‘Westrumb ‚ausgeführt , wurde, von 
Kraut im’ Jahre 1860° ‚wiederholt, ‘und. findet 
sich‘ in En Monographie. ‚nebeneinanderge- 
er. 

‘ Die Soole' veichnet sich nach derselben vor- 
theilhaft durch” ihren grossen Salzgehalt... vor 
vielen Anderen aus, da sie 25 0%/, Chlornatrium 
enthält, während sich in der Mutterlauge ein 
bedeutender Gehalt von ‚Chlormagnesium und 
Bromma£gnesium und schwefelsauren. Salzen ‚fin- 
det, und erhalten scmit durch den Zusatz von 
Soole die Bäder von Limmer einen hervorragen- 
den Gehalt an Kochsalz ; ‚angezeigt sind dieselben 
für jene Krankheiten, in denen andere kalte 
Schwefelwässer ihre Anwendung finden. 

Die Badehäuser in Aachen, zugleich Logir- 
häuser in der Mitte der Stadt ungefähr und sehr 
geschützt gelegen, erhalten in ihren Räumen, 
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‚" Georgenbrunnen: ° „Jülianenbrunnen : x "Wiesenbrannen : ohne 
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fiamentlich in’ den Cotriäbren ei deib Tees, 
nach Reumont stets 'einen- gewissen Grad von 
Erwärmung‘ ‘durch die 'vom Bäderraume eindrin- 
gende Wärme. Die Badehallen' werden grössten- 
theils (durch 'däs die Canäle durchfliessende Ther- 
malwasser erwärmt; so dass’ Verf. am'3. Dec. 
1861 daselbst nicht ‘unter 10° R., in 'einigen 
bis 150 R. Wärme" fand. Es’ sind "daher "diese 
Badehäuser 'ganz für Winterküren geeignet. Von 
Krankheitszuständen bezeichnet ' Verf. : vorzugs- 
weise folgende: 1) Die syphilitisch-mereuriellen 
Erkränkungen in allen ihren ‘Formen , theils als 
Vorbereitungskur "für "anderweitige \speeifische 
Kuren, -theils in: Verbindung‘ mit letzteren ‘oder 
als ' Nachkur.' 2)" ‘Chronische Hautkrankheiten. 
Da! geräde’‘im' Herbst‘ und‘ Winter Psoriasis, 
bepra 'vulg., ‘Pityriasis'und Eezema 'am'häufig- 
sten vorkömmen, und'leicht chronisch. und hart- 
näckig werden, ist es sehr vortheilhaft, die im’ Win: 
ter so wenig thätige und erregbare Haut durch 
Dampf- und andere Bäder zur Schweissbildung 
zu bringen und’ähren 'krankhaften Zustand zu 
bekämpfen. Weiter führt R. noch 3) der Classe 
der Rheumen die Ausgänge und Residuen ‚derselben, 
Ankylosen , ; Contracturen, . ‚Äuftreibungen etc., 
Lähmungen. und, 4): die Folgezustände..nach Ver- 
wundungen, Knochenbrüchen, Verrenkungen an. 


B. Mineralguellen der ı Schebai " Ytalden s, 


Frankreichs, Spanien's, Griechenland’s 
und» anderer» Länder. 


Kurorte: uhd' Bäder it 1" Graubünden, mau = Arche f. Ban‘ 


1863. II. a 

Gohl. —_ "Din Helanim: Br  Badonnstaten. 2 Cn- 
tons, Bern. „Tu Bern. DER A 

Die Molktsuikufi ‚im Canton: Appenzell. Art w zBain, 
1863, IL:4.1 .©0 ea 2 Au 25 © 


Strasser. —' Interlaken im PIRREEN SE 2 "gis Lutt- 
" “und: Molkenkurort Yom therapeutischen "Standpunkte 
aus betrachtet. — Interlaken. 1863. , 


HEIM IIAGOINNONIBOESCHNER 1 Kapital! 


‚Barbieri.' -= Dell’s acqua | minerale di 8." Omobono in 

« : valle! Imagna;, provineia, di TEEN ‚Gaz. med. 

Lomb 2,1863... — 32] 33,3 # IT, nass) 

BA nd — Der E Fruit Rs! Catterina . zu, Val 
furv Ba 


Pröll. — RN über ie angeblich reichste hod- 
“"haltige as ‘von Sales bei Vogkerain.' — Pie- 
mont. == Arch.f. Baln. 1863. IE 14 7 ou on 

Tresal.. —: Esux. ‚de. mer, thermales. .de,Salins. ‚(Savoye 

.. pres, Montiers), _ Montiers, Ducrey. 1863, ER 
Laissus. ‚Etudes mödieales, sur les eaux, therm. . purgat. 
de Brides-les-bains, pres Montiers, — suivies de 
Vs wma ri sur les eaux’ mindrales" de Salins ’ et 
'les-eaux | mieres ıde ‚salines. de»Montierds combindes 

29 (1 AVB. ien: MRIX ‚de, Brides-les Bains. AiRAA ee BEE 
1868. , . ” 

Be _ rnit thörapoutique, des eaux. "mine- 

 "rales de France et de Vötrahger, 6, de leur "&mploi 
dans‘ les maladies’ ‚chroniques, ‚=D 9> Edit, U Paris, 


Tardieu) — -Rapport göneral sur le service med. des’ eaux 
minerales de la France BERND Vannee»1860. Paris, 

...; Bailliere. 1863, \ er 

Kirschleger. — Les exux, deidules Mn Vosges ‚et de la 
Foret-Noire ‘au ‘point de rue de leur histoire seien- 
tifique (depuis 1550 Jusqu’a 1789). Strassbourg. 
Silbermann. 1863. 

Allard! Bowcomont,. — bes: eaux- thermo-miinerales d’Au- 
vergne, leur spdeialitös ınödicales,, „leur; &tatı actuel 
et leur, avenir. — Paris. , Delahaye. 1863, ir 

Richter. — „Ueber die Pur endenhäder _ ‚Arch, 2 Baln, 
1863. m. 2. ’ 

Daumas. gi Les eaux minrales de’ Wiehy, — leur ori- 
gine; leurs propriötes physiques'ietleur eomposition 
ehimique, leur vertu, les maladies- dans: les quelles 
on Jes emploie et la maniere, d’en, faire, usage, — 
Pauis, Plon. 1863, 

Willemin.,— Clinique medieale de Vichy, "Pendant la 
saison de 1862.° — ‘Paris. 1863. 

Brainne. ‚W Vichy sous 'Napoleon HI., son histofre, ses 
eaux , ses mönuments et ses environs. — Partie 

med; et "scientifl'p jar Barthez, — part. art. par Cler- 
ka — Paris, Best, 1863. 

Plane. : —_ IE ‚et! seh etvirons: — Paris. We etc. 

no. 10 $ N dia ; 

Roubatıd.; br, ne maihralen yo uyglietan ne 
la digestion,,. ‚Maladies de, voies, urinaires, u aris, 
„‚Delahaye. 1 1:1: yoga sache Dem a 

m rt. - _ Caevilim ı nd Rubiaium‘ in "den Thermälquel- 

en von Sall-ızs häteaumorand. "U Journ. de Brux. 

112868. ‘Dee. :11% Hieges 

a Gaz.des höp: 1865.98. 

Bichelot. — Etudes'med. sür le Mönt-Dörel —''Obser- 
‚ yation ‘d’asthme: avec» diathöse rheumatism. traitö par 
\, les, erux., du, Gußrison, 7: /Paris. ‚Malteste; 1863. 


ne An L’stat febril& est-il 1a contre-indication: des 
‚inseaux thermales de, Mont-Döre? -— Baris. Plon; 1863, 
dep 


4% 


r ’ 
4 uosloalzrel Tr 


Sauion 419% 


Rennes. — Eine!2. Saison: zu Mont-Döre.»— Gas: 
uf ‚;höp: 1863. ‚119. \ } ;h 4 
a HR ‚Guide,aux eaux, Hhermlon: du Mont-Däre,. de 
17,55 Ze ‚de Royat, de la Bourboule, „de St, „Nec- 
‚Paris. Hachötte, et C. 1868. 
ge gon m then 'sur les aux mineräles ferrugineuses de 
De rrioie Anteuil. — "Paris. Imp: Appert. 1868. 
Notice sur Vetablist ement "thermale ‘de $t.-Aldan prös 
Koanne. "KoanheSauzon. 1868, Won u 
' Zacaze. — > Etüde sur es! aux minsro-thierales de Rou- 
Miligat, = Paris, Baillieres/1863. Hm! lo 
Beehamp. —:'Nouvells’analyse:.de. Peau: minerale neiciie! 
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“ alcaline-ferruginsuse du Boulou,. u seine 'möd, 
gaz, 1863. Avril. 


‘Windrif. — Essai sur les eaux RE du Monk 


-“Cassel. Lille. Lefevre-Ducroeq. .— 1863, 
Venot. — Bad Luchon. — L’union. 1863! 93.’ 


Allard. — Pröcis sur'les eaux thermales | (bicarbonatees, 
chlorurees sodiques, ferrugineuses, arsenicales) de 
„ Royat. — Paris. Delahaye. 1863, y) 


Kuhn. — Das Jodeisenwasser von $t. ERBEN: 
Gaz.. de Paris, 1863... 


Martin-Lauser. — Des eaux thetshäles | de Lara Dane 
le virus syphilitique cach& et diverses ‚sutres Mo 
dies. — Gaz. hebd. 1863. 21. 

Chevandier. —- Notice sur les eaux salines Fr RN 
‚du Miral. — Valence. 

Gobley. — Rapport sur leau de Santenay (Cöte-WOr.). 

; Bull, de l’acad, de med. 1863, 28. 

Bougard. — Les eaux saldes chaudes de Bourbonne-les- 
Bains (Haute-Marne). — Paris, Delahaye. 1863. 
Gigot-Suard. — Des effets physiol. de leau de la Kailldre 

ie & Cauterets ; recherches experim, E „Paris, 1863. 

de Pietra-Santa. — Les Eaux-Bonnes. "et. — um. 1. Vlaggio, 
topografia, elimatologia, igiene dei valetudinari, va- 
lore terapeutico delle acque di Eaux-Bonnes. —An- 
nal. univ. di med. Milano. IR a — FB. 


1863, 

Pidour. — La susceptibilitö 'eatarrhale de’ Heer re- 
spiratoire et les eaux - - Bonsis: Paris Malteste. 
1863. ’ 

Perrey. — Etudes EEE sur 1äs eaux yufhörnibs 
d’Uriage, Allevard et Aix-les-Bains. — Lyon. Ving- 
trinier, 1863. 

Chretien — Sur. Vefficaeite a eaux ‚naturelles de Ba- 
röges contre le Pityriasis palmaire, — Montpell. med. 
'gaz. 1863. Mai. 

Charpentier. — ‚Trait& des eaux N sulfu- 


reuses de St.- Amand. en Paris. 1863. 


Ratheau und Bäylier. — 'Teder den Schwefelgehalt des 
Mineralwassers der Militärbäder zu Amen Pl Bains. 
Mem. de med. ete.' milit! 1863; Jan.‘ ! 

Filrol. — “Analyse des eaux'' minerales de 8%, Christau 
de Lurbe. Pau. Vignaneoury!L863, >: 


Ban Ytude ı des sources’ dei St. Chröstau. — ‚tanlanae: 
Douladoure. 1863. \ 


Puig. — Observations'sur Vemploi'sp6eial u eaux ther- 
males sulfureuses et, desulfur&es-alcalines des Graus 
d’Olette (bains Bouis) dans le traitement de quelques 
maladies. — Perpignan. Alzine. 1863. 

_ Rapport sur une nouvelle source däcouverte 
‚© Ennghien ei ge ve Vacad. de med. 

1863. 28. | 

— nn sur, une nouvelle, source A du lac) 
decouverte A Enghien. ulbid,.s-nehhännr? 
».077/Bapport. sur Veau, d’Encausse (Haute-Garonne). 
— Ibid. 

Patezon. — Wirkung des NER ren. von Vittel (Vo- 
gesen) — bei Verdacht von amblasensteinen. _ 
'Gaz. hebd. 1863. X. 24. | 

Poygiale. — Ueber das Mineralwasser aba Hockäubosap; 

ss „die“ Quellen von Pau5' das Mineralwasser von Cam- 
bon (Aveyron). — Bull, de’ l!’acad. 1863. 28. 


Gobley. — Ueber das Wasser von  Boussan,, — - Vergeze, — 
Pontgibaud, — Varsoie, — Encausse ,,— Mirau- 
monlt.. —- ‚Ball. de \l’acad.';de med. ,1363._28, 

ea =" Veber einige Quellen‘ und Bäder en 
niens., — Archiv: £.: Baln.x 1863. IL ı3. 


Beltvan de Heredia. — Die Mineralbäder von barra, — 
El sigl. med. Jul. DH .26 mod? . 


”„ 
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Baldor.!!-—= «Das Mineralwasser von.Panticosa. —. El sigl. 
med. 1863. Nov. ya RB ‚say 
Mestre. v-— : Nutzen. des Mineralwassers«: san Puertollano 

gegen .Chlorose, Hämorthagieen und'/beukorrhöe. — 
El siok med; :1863.,,„Jul. sad de 
‚@arofalo..-— Das! AAEEMER nnescn: vom: Be — ar sigl. 
sb (medirduk ‚ab 
Quevedo. — Die TR (fach b q. Ei str med. 
— ‚5862: Nowysil Ve: oe Sirene il or 
Her rera (y Ruiz). — Die eg von Amelillo. — 
oElsigk.med.: 1868. Majass sul -——- Ascunl- rn # 
lm a 2 8-4 bin Bu in Astutien. r Die 
Mineralbäder und Wässer aseIESn — El sel. med, 
868.‘ Julio." BR Ras NRo) M ehe) 
Landerer, — Ueber die griechischen, 
. yeilgnellen)” | 3 ve 3 
” — Ueber as ‚Heitquetlen in. Tr aodikra ind Si 
drummt. 22 
rn en Mitbheilung ie eine ih der 
"Tisel Kalimnos. Ar ver a2 FEBRO 10 
— Mittheilung über ‚die, Heitquellen " von „Pa- 
oiB "tradschik (Hipate). 
Pr Ku er ‚Ueber: ‚die re Fi Tusel, Bea und 
\oAntiparos. und ‘die :Grotteitderselben., — ‚Atshiv f, 
Baln, 1863. 11. 3. ‚2a84 
— | Ueberdie; BURp nie Verhältnisse von Misso- 
‚lunghis' 3 . | FareN) 
4 Ueber die ee und Pierolfiählin in 
„»@riechenland und im; Orientes j! “ 
'— Ueber einige Heilawelles in PEeRERS 


Nat 


et im irr1% ö 294 IB We N ok eo) 


und aa schen 


er Re Are 


Er 


ex \F 


= Kleine Mittheilung. über die hielt der 
" thset' Nis ‚syros im griechischen ‚Archipel. a 
»  — Ueber die Wässer des Flusses Acheron- -Kozytus 
‚und Lethe. 


” RS — Veber die, Heilquellen in "Macedonien.“ 
bh tat Usher das Keahepen im, Shen, Meer- 
„busen. Re Sa 
” — Die Insel Fe ‚bin sb „maß 
44%» — Beschreibung. den,in der Nöbn on Yale: sich 


findenden Mineralwässer..ni; 
si — ‚Veber \diewEbbe und Flach des ‚Euripos in 
"Chalkis, RE sbsluod 

» 200 Ueber ‚die, Quelle Alyssoni in, llagerien. 

> mh Veber "eine Heflquene’ ‚in 24,00 der Stadt 
Pos (Türkei), essen 

_ Beiträge zu, Tı 0ja's Heilyuelien, 


sr Wut 


big ob +=.Kleine Andhre Mittheilung üben, ‚die Uhermen 
von Auer, Troja in Kleinasien. © 


\ 
u h 


vl Anwendung des‘ erg er Bögen 
"die Strphiden-Krankhei | 


En Leber eineHeilquille im Distrikte von Phüa- 
delphia (Kleinasien). 


I ee „Notiz über ‚die Heitgüelen von \ Pergahius, 
— Kleine neuere Notiz über»die ! Heilguelle der 

„Insel Tenedos. u ara alias 

| wen, o#—1.bebet: eine Theiotheunie von Kakazs Sedla im 


‚Keutigen' Griechenland, 

sy t- -Veben oe auf der Insel! uboea. ‚bei 
"uk oaRa. wi = TREO FG: | 

„ Weber! Heitqnellenr i“ 'Erzer id ‘im 1 Pasbhaik Er- 

nn ZEIUMN in Armenien, > „Archiy, £& Baln. 1869. mie 4. 

Herrmann. —"Ueber"die! Zedsihniendeuih ei 


— ‚sches Mineralgwellem in werschiedetien»Perioden. 
Journ, £f, pr. Chem. 8%. Bd, ‚ink ‚sur ‚tele IM 


Ri 4 sch fi ad 





LEISTUNGEN IM GEBIETE 


DER/HEILQUELLENLEHRE 


"\ „Strasser «macht »auf..die Pain Stpeionchtveaunne, 
gleichmässige; milde und 'erfrischende 
Interlaken, 1725° Fuss an Bi" Metie! mitten 
“ “den Cöntralalpen’ ge] Bi 0, ‚Umgeben von 
Vi 

Aubia. 6900. Tina A ebirgs I aufmerk- 
sam; von,.allen ‚ebirgskurorten , ad en 
noch den ren na 
Pätienten Hingeschickt"werden "können ;-es-eigne 
sich deshälb vorzüglich zur Aufnahme” von Br 
conyalescenten ,' ‚unter, den ee 
Hyperistbesienhun. ann, für, Dyserasieen. Ben 
ders’des kindlichen Alters, für Brustkrankheiten, 
wo kein starker Erethismus des "Gefässsystemes 
vorhanden und ein mehr ‚torpider Krankheits- 
ckarakter, vorwaltet}" — als Hilts-, und ‚Unter- 
stützungsmittel: der Lulkor ‚dient. der. innerliche 
Gebrauch: ‚von Molke Milgb Rräniersafkn „und 
von Erdbeeren. bu 


‚ „Die kalte Mineralguelle S. DT im 
Thale. Imagna , REDNER, 2. Bergamo, enthält. AR 





es POLRTLYTT , 





Barbieriv vs; ut. Ber Ai wwaaR ra 
N > Schwefelwasserstofiinfe RC 
ER Er en Fein 38 39 
. Kohlensauren a er “10. 26 
_ Schwefelsaure Bittererde . 22; 04 Pas 
‚, „Sehwefelsaures DAHIN: ; 60, Gent 
Sehwefelsauren Kalk. 14. sc ‚85. 
"Oblornatriums en ‚ano d sus" 34,01) 
Seoräee u. 19 74° 
Chlorcaleium Ten | u. Ey 
Örganischen , N A ae ei 9, ‚00 uw 
VNRRBEH.a: IM mnsloneft 99801, 9 & 
I» Sir ; 
Ira 3 rag! - {+ ram, 21,00, 00, 


‘ "Daumas schliesst die, 9, ae seiner Ben 
nenschrift über Vichy mit folgenden Men; 
1) Die Mineralwässer von V. “sind alkalisch-; 
haltig und von verschiedener Thermalität; — <) es 
gibt zu V. dreizehn Quellen — acht Hall iche 
und: fünf» künstliche; —..3): alle: Quellen ‚haben 
dieselben physischen Eigenschaften ; —4) sieamter- 
scheiden sieh von einander\nurvdurchlihre Tem 
peratur,. wodurchusie auch, ‚einen ‚verschiedenen 
Geschmack erhalten ;-—+ 5) ebensorhiaben alle-Quel- 
len dieselben chemischen Eigenschäften’wmd@' die- 
selben‘ Bestandtheile ‚i—— blos der Menge nach 
sind diese, aber nur in ımbedeatenden' Verhält- 
nissem verschieden; —x6)- bei allen ist doppelt 
kohlensaures Natron der vorherrschende 'Bestand- 
theil' und zwar in’ der’ 2 von’ '5"Grammin 
einem Litre; — 7) 5 eh MN vie], er Riplen- 
säure —. „nemlich. Mittel einen halben Litxe 
> einem Litre Wasser; — a ‚alle natürlichen 

uellen.. ‚si mit, Ausnal ıme glestins ‚wärm 
und an Ei ne AR ee 


die künstlichen; 9) en 
halten mehr freie ‚Kohlensäure als“ die ‘matür- 


lichen, die ‘Quelle Lucas:ausgenommen; —10)in 


„HAAHISAOT MOV AAHELTAEFONIHGESUHR 


den natürlichen’@uellen- ist: die Beichlichkeit und 
Temperatur immer im geraden'Verhältnisse, d.h. 
sie vermehreit ‘oder vermindermsichgleichzeitig 
und unter ihheh'kind die ergiebigsten immer die 
wärmsten und’ühltekehtt #11) "dasselbe Gesetz 
hat auf die künstlichen Quellen keine’ Anwend- 
ung; — 12) "die? Minerälwässer"vom"P, werden 
äusserlich wnd»innerlich angewendet“ unter der 
Form von'Bädern , -Douche imd Getränk; — 
aber es ist nieht. ogleiehgiltig, sie unter dieser 
oder jener Form zu gebrauchen; — 13): die 





Thermalkuri umfasst,,21,,Bäder in »21 ‚Tagen, 


doch ‚hat, ihre ‚Dauer; „nichts, ‚Bestimmtes und 
häßgtvon „dem, Kranken, und .der.Krankheit ab; 
s-!14) keinerder Quellen, von,!V., besitzt; eine 
‚besondere. speeifische; Eigenschaft, und. ‚esvi kann 
eine durch die andere in der Behandlung;ider 
Krankheiten ersetzt werden; —- 15) der Ruf der 
Specialitätyo welchen einige „von,.ihnen ‚ihaben, 
kann alsseine; gute, nachahmımgswerthe Indica- 
tion betrachtet werden, insoferne man auf die 
Thatsachesder Erfahrung Rücksicht nimmt, ohne 
übrigens massgebend zu seim;.Iirmn16). in allen 
Fällen istejene Quelle die, anwendbarste; welche 
vom Kranken: am..besten,.vertragen „wird; — 
17) die Wässer"yonV. sind stimulirend und 
bilden kein tonisches Mittel; ——- 18) das doppelt 
kohlensaure Natron ist der vorherrschende Be- 
standtheil in ihrer chemischen Zusammensetzung, 
aber es ist nicht das wesentliche und einzige 
Element ihrer therapeutischen Wirksamkeit; — 
19) diese Wässer finden ihre Anwendung bei 
chronischen und bloss chronischen Affectionen, 
welche ihren Sitz in den unter-diaphragmatischen 
Örganen haben ; — 20) sie sind zu vermeiden bei 


chronischen Krankheiten in den oberhalb’ des“ Phösphors.. Natron 


Zwerchfelles befindlichen Organen; — 21) sie 
sind heilsam beim Harngries, Blasenkatarrh, 
Krankheiten des Verdauungskanales, der Leber, 
der Milz, der Sumpfeachexie, Chlorose u. s. w.; 
— 22) sie sind Vorbauungs- und Palliativmit- 
tel bei der Gicht, beim Diabetes und bei der 
Albuminurie; — 23) in der Gicht und dem Diabe- 
tes u. s. w. übertrifft ihre palliative Wirksam- 
keit jene aller bekannten Mineralwässer und 
Heilmittel; — 24) die Mineralwässer von V. 
müssen, um heilsam zu wirken, in kleinen Dosen 
angewendet werden. — Der letzte Satz, welchen D. 
schon als Motto seiner Schrift vorangesetzt hat, 
wird von ihm mit allen ihm zu Gebote stehen- 
den Beobachtungen und Erfahrungen durchge- 
führt und dürfte diese These und ihre Durch- 
führung eben der Hauptzweck der vom Verf. 
veranstalteten 2. Auflage seines Werkchens sein. -— 

Die oben von D. angeführten Sätze finden 
übrigens ihre volle Bestätigung in Willemin’s 
Clinique medicale de Vichy, in welcher derselbe 
bei einer Frequenz won 17401 Personen und 
einer von ihm besorgten Anzahl von 895 Kran- 
ken im Jahre 1862 die Erfolge der Kur in 
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mannigfachen‘ Krankheiten! auseirnandetsetzt, — 
namentlich“ 'bei der. Dyspepsie«mund«Gastralgie, 
bei Gallensteinen, Leberschwellung‘) Schwellung 
der Milz,‘ Prostata und des»Üterus;)l Lagever- 
änderung " des) letzteren ,».dann'-ins«Ehronischen 
Hautkrankheiten, von denem'er.dieHeilung einer 
Lepra nodosa''besondersi«hervorhebty‘ bei chro- 
nischem. Katarrh der Luftwege, Chlorose, Gicht, 
Diabetes und Albuminurie; — auch W. spricht 
sich dafür aus, dass die Kur auf kleine Mengen 
des Mineralwassers als Getränk, ‚beschränkt, ‚aber 
auf längere, Zeitdauer. ausgedehnt werde. „— 1. 
»..,,SchomAnglada hat in;einem bekannten Werke 





nachgewiesen, dass die an Schwefelwässern 80 
reichen Pyrenäen auch mehr Eisenquellen, als 
man "zeither glaubte, "enthalten. "Zwähnen ge- 
hört "die' Quelle von "Bouton ; ihr’ Wasserishat 
eine Temperatur’von 17,5 00. ist volköinmien 
durchsiehtig, ‘gasentwiekelnd undein gelblieches 
Sediment'liefernd ; »-=' der! Geschmack" derselbeh 
ist nicht unangenehm, alkalisch; “eisenartig‘j = 
der Geruch null. — Becamg fand folgende Be- 
standtheile: dä 








Freie Koblensäure . . . . . .02,34100 
Doppelt kohlensaures Natron a E00 
j Rali . 0,08102 
F i _ Lithium Spuren 

5 ” Strontian . . ? 
s % Baryt.. 0,00228 
R . Kalk . 1,31140 
” > Magnesia 0,52544 
° R Mangan. . . 0,00150 
s 5 Eisenprotoxyd . 0,01360 
Schwefels. Natron. vd -  0,00403 
0,00114 
Arsens. Natron Spuren 
Jodiumchlorür . 0,388063 
Thonerde 0,00130 
Salpetersäure Spuren 
Borsäure Spuren 
Kieselsäure: . Se gmigmegl 0,07850 
Kobalt-Nickel-Oxyd . . . Spuren 
Kupferoxyd. . . re 0,00015 
Organische Stoffe . Spuren. 
Sa. 8,56329. 

Fester Rückstand in einem Litre . 4,71. 


Dieses Wasser ist demnach von derselben 
Gattung wie jenes von Vichy. — 

Auf dem Besitzthume Coquil’s in Enghien 
wurde 150 Mötres von den 4 bekannten (uel- 
len Koy, Deyeux, Peligot und Bouland eine 
diesen analoge Quelle entdeckt, welche in einem 
Litre an Bestandtheilen enthält: 
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 »»Unlösbaren ung 20,060 2.100000 
ec mean. oh 02ER 
„sw Kalksulfat ja een 
| Kuikuubenab. bas wistQy268, xl 105 
Magnesiacarbonat «0,107 mon 
Alkalienchlorüre : nn TEE 

Organische Materie. 0,095: 

BE, Ammoniak. Spuren. 

Er 0 ‚852. 


Es wird dabei zugleich auf den ale 
Schwefelgehalt dieses Wassers aufmerksam ge- 
macht und Vorsicht beim inneren Gebräuche 
empfohlen. 


Eine andere neue Quelle a im vg von 
Enghien ‚entdeckt, deren: Wassermenge 54347 Li- 
tres Wasser beträgt: ‚und deren Schwefelgehalt 
von 36,2 ° bis. 67.0 ‚varlirt....In einem. Litre 
Wasser sind die Bestandtheile in. folgendem Ver- 
hältnisse. enthalten: | 
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‚Rückstand . — urn 
„Onleiomsulfür.. Sy! 9 3} i DE eE PER Bee 
Kalksulfat 0.» 0,285... in 
u OO Far Fe 
»‚Magnesiacarbonat |... 0,095... 

» Alkalische Chlorüre 0,032 
Organische. Stoffe... 0,080 
«Eisenoxyd. . Spuren 
Ammoniak .....'!. ‚unbestimmt 


an Sa. 


0, son: 
3 x 

Seit 1859 ist eine Quelle in Endausse im 
ärztlichen Gebrauche; einige Mötres von ihr 'ent- 
 fernt wurde nun eine zweite von derselben Be- 
schaffenheit entdeckt , welehe nach der Analyse 
von ‘Bouis in einem Litre folgende Bestandtheile 
ae 


Kößiiehisnte Kalk A 


0,085 

' Schwefels. Natron . 0,028 
Ri RKak .% 2,008 

N Magnesia 0,554 
Natriümehlorid ie 0,356 
Kieselsäure . . . . .0,020° 
Eisenoxyd , organ. Subst. Spuren. 
Sa. 3,001. 
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Malnelanks Brofsaseur; ei er operatoire. ete;, Pr 
‚@Orthopedie, Paris. 1863. r 


‘Dieses’: Werk, enthält die‘ Verttägeo des ech 
rühmten: Chirurgen: über Orthopädie‘, :'herausge- 
geben. von“den: DDr. @uyon und  Parai, :Pro- 
fessoren:.der: Pariser: Facultät,: und durchgesehen 
undv.gebilligt von Malgnigne.i»Dasselbe ist: zwar, 
wie schon‘;seine Entstehung aus: Vorträgen 'er- 
‚warten:lässt, «nach: keiner‘ Richtung: hin‘ eine 
einigermassen-ausreichende Abhändlung' über die 
orthopädischen Krankheitsformen. .Es fehlen z.B. 
diesDeviationen der::Scapula,':die’ Paralysen, die 
anomalen, Richtungsveränderungen der Knochen: 
insihrer«Continuität: in- Folgeı>von :Rachitis und: 
Osteomalacie. :Aber:es enthält> die: Ansichten: 
eines» sehri erfahrenen ‚und » durch » umfassendes: 
Wissen » ausgezeichneten’ ‚Chirurgen - auf: seinem: 
grossen Theile des sorthopädischen Gebietes.’ Die- 
selben sind deshalb um so\werthvoller; 'äls‘ spe- 
cielle orthopädische. Werke» meistens von Specia“ 
listen./verfasst sind, und daher,:mit inehr’oder 


Jahresberieht der Medicin pro 1863, Band V, 


weniger Recht, den Verdacht einseitiger Auffass- 
ung gegen sich haben. Dies gilt ‚besonders für 
die- Therapie. Malgaigne’s Behandlung 'der'De: 
formitäten kann 'selbstverständlich nicht eine'rein 
empirische’ sein. Er. trägt überall nicht 'nur''der. 
Anatomie, sonderis: auch‘ der Physiologie der. Be- 
wegungs-Örgane Rechnung. - Obgleich! vorzugs- 
weise Chirurg, bekämpft er doch den Missbrauch 
der  Sehnendurchschneidung ‚und beurtheilt 'mit- 
unbefangenem Blicke den Werth derimechanischen: 
Hülfsmittel:und der gymnastisehen Vebungen zur: 
Behandlung der» meisten . Deviationen:'» Bei.der: _ 
Autorität! des» Malgaigne’schen ‘Namens glaubt‘ 
Refer. ‘eine nützliche Arbeit; ‘zu verrichten,‘ wenn: 
erieinen Theil :derjenigen Stellen:'aus dem Werke: 
hier mittheilt, in welcher a die Dee 
empfiehlt. dader 

‘Gleich ‘in’ der’ Binleitenge sagt m. Pax: Bi 
Die Orthopädie begreift nicht nur, die blutigen 
Operationen, ‚sondern ‚die Gymnastik (Wexereice),, 
die Stellung und Lagerung (position) und haupt+ 
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sächlich die Wahl und Application. der Apparate. 
Nach M. haben die an Muskeln und Sehnen zu 
vollziehenden Operationen zum Hauptzweck, sie 
zu verlängern oder sie zu durchschneiden. M. 
unterscheidet hiermit die zum Zwecke orthopä- 
discher Behandlung indieirte Verlängerung von 
Muskeln in blutige und unblutige. Wenn aber 
die unblutige Verlängeruny eines verkürzten 
Muskels zu den Operationen gezählt wird, so 
könnte mit gleichem Rechte auch die so oft er- 
forderliche Verkürzung der Muskeln ebepfalb..a zu, 
den Operationen gerechnet werden. 

Die Deviationen der Finger. Darunter be- 
greift M. die Beugung und Streckung in Folge 
von Schnittwunden, 
tion der Sehnen und Muskeln oder von Strängen 
(Orides) und die Ankylosen der De ia 


M. weist die ul Ki e IE erigen "reg 
mechanischen App j wi u ns und Anne 


Ankylosen nach und unterzieht die Frage über 
den Werth der Tenotomie in der Handfläche oder 
im Niveau der Phalangen bei Retraction ' der 
Beugemuskeln einer sorgfältigen Erörterung der 
dabei interessirenden anatomisch-physiologischen 
Verhältnisse. Er gelangt (8. 27.) zu dem Re‘ 
sultate, dass man sich nicht für berechtigt halten 
dürfe zur Tenotomie, bevor nicht die. Unzuläng- 
lichkeit manueller Versuche (efforts manuels) oder 
der Maschinen gründlich erwiesen ist. ‚Durch 
Durchschneidung retrahirter Fingersehnen, welche 
den mechanischen Hülfsmitteln widerstehen, wird 
das Redressement der Deviation nur auf Kosten 
der Bewegungen bewirkt, welchen die dureh- 
schnittenen Sehnen vorstehen. Es existirt keine 
Beobachtung, welche die Möglichkeit der Wieder- 
vereinigung von Fingersehnen, welche in ihrer 
Scheide durchschnitten wurden, bewiesen. Sie 
ist auch durchaus unwahrscheinlich. 

M. erörtert demnach die Frage, ob man 
nicht!«ohne;Durchschneidung («die Extension, .be- 
wirkem'könne, :iund»ob sich. nicht,. wenigstens 
in frischen» Fällen,‘ die »Muskelnit unter;.„der |Ein- 
wirkung; von’ «Ziehungen »mittelst :der.iHandioder 
Mäschine »werlängern liessen % und: .ist».der: An, 
sicht,: dass dies: in‘ Pe mit anderen: Dasia 
tionen gelingen: Müsses um 

Hinsichtlich der Gelenksteifigkeit*). An Einboe 
stellt :Malgaigne:(p. 33.) das Prinzip auf, dass 
die:Bewegungsfähigkeitieines Gelenkes nur durch 
die: Bewegung  wiederkehrt.. Der dem.‚Kranken 
meistens: ertheilte: Trost, ,dassı die Beweglichkeit 
mit: der Zeit: »wiederkehrenvwerde;*, kann. zur 
schliesslichen'Verkrüppelung führen. .Dieser Trost, 
ist‘ also «ein Iubengiies Eine ‘andere ME von: ra 

) Anmerkung. Malgaigne versteht unter‘ ehapder 
steißskeih, ohne RENTE ‚der Gelenkgewebe in m 
Ri er lg ai eine, Abro-oelluldse AD n“ 
si deren aifferentielle ‚Disgmose‘ Eariattacnt erORte 
wir i | wi b gi onul! 3 gi 





von Paralyse‘) 'voh! Retrac-. 
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thum besteht darin, dass man dem Kranken 
anräth, selbst Bewegungen auszuführen. Wenn 
derselbe diesen Rath auch mehr oder weniger 
gewissenhaft befolgen sollte, so kann man doch 
sicher sein, dass er vor dem lebhaften Schmerz, 
den sie hervorrufen, anhalten wird. Er wird 
nur sehr unvollkommene Bewegungen ausführen, 
welche es nicht verhindern werden, dass nach 
Verlauf von 3—4 Monaten eine sehr wesent- 
liche, wenn nicht selbst unheilbare Unbrauch- 
ei vorhanden ist. Endlich besteht ein nicht 
“ minder: gemeiner und für den Kranken nicht min- 
der verhängnissvoller Irrthum darin, von den ver- 
schiedensten Bädern Hülfe zu versprechen. So 
geniessen die animalischen Dunstbäder bei Kranken 
und Aerzten eines grossen Ansehens, und noch 
ee Ri fe S eg ven besonders Ba- 
es) ui Juin ‚ undsdie Thermen zu Bour- 
h viele Än re. FM 
„Indess“, ruft M. p. 35. seinen Schülern 
zu, „hilft keines der Bäder; es ist gefährlich, 
an Eigenschaften zu glauben, welche sie nicht 
haben und sich auf sie zu verlassen für Dinge, 
welche Sie selbst thun sollten,“ und fährt nach 
Anführung mehrerer Belege für die Unwirksam- 
keit der Bäder fort: „Bringen Sie Ihren Kranken 
die Ueberzeugung bei von der absoluten Noth- 
wendigkeit der Bewegungen, führen Sie dieselben 
persönlich nach den Regeln aus, welche wir 
Ihnen aufstellen wollen, "und nur unter dieser 
ausdrücklichen Bedingung, dass die Bewegungen 
gemacht werden, verbieten Sie Ihren Kranken 
die‘ Bäder nicht, wenn sie Vertrauen zu ihnen 
haben: ja preisen Sie selbst deren Eigenschaften. 
Das wird zur Ausdauer der Kranken beitragen 
und Ihnen in dieser Beziehung nützlich sein.“ 
Hinsichtlich der Bonnet'schen Bewegungs- 
Apparate äussert sich 4. folgendermassen: „Das 
vortreffliche Prinzip derselben beruht auf der 
Nothwendigkeit’ vollkommener’Fixirung des gan: 
zen oberen Segmentes des Gliedes. Aber nach- 
dem das Glied »fixirt> ist, wird ‘der‘Theil; »welcher 
dazu, bestimmt» ist,!;Bewegungen: zu empfangen, 
durch verschiedene Ansätze ‘an! ein System von 
Sehnüren'und 'Rolleni oder lan 'rollarmige: Hebel 
befestigt, damit der. :Kranke:'selbst die’ ‘Beweg- 
ungen »mit' senem:Gelenke  ausführen-könne.- Bei 
aller Achtung vor Bonnet’s! grossen ‚chirurgischen 
Leistungen, ist M.(p. 38:) !mit’diesen Apparaten 
nicht zufrieden. „Vonv2 Dingen: eines.»entweder: 
die: Steifigkeit | datirt. vom kurzer Zeity' und’ dann 
reicht.die Hand: allein'aus,> um" die ‚Bewegungen: 
zus vollführen: «oderosie ist alt, und’ dann mag 
der:;Chirurg -öder'ider:-Kranke‘.die Schnüresüber 
ihren Rollen: oder die Hebel: in Bewegung setzen, 
so: ‚werden: sie ihre Bewegung: nicht ‘bemessen 
(graduer);können:und unvermeidlich‘ das ıvorge- 
setzte-!Ziel»iimehr » oder weniger überschreiten. 
Nur-die zu sehr ausgedehnten‘Bewegungen, z.B, 
die,»von,.l Centimeter auf 11/5» ausgedehnten,‘ 
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können "eine acute'Gelenkentzündung'hervorrufen, 
‚welche zur era dach ig zwingt. 
Man muss: sich gleichwohl  derMaschinen ' be- 
dienen zur Bekämpfung alter Gelenksteifigkeiten ; 
aber dieselben müssen mit’Schrauben und Sperr- 
rädern versehen sein, um :mit mathematischer 
Genauigkeit ' die Bewegungen  abzumessen ' und 
das Gelenk so zu sagen vorwärtsrücken zu las- 
sen mit der Langsamkeit eines Uhrzeigers. Nur 
so kann: man die Haupt-Indication erfüllen nicht 
zu weit zu gehen und nicht zurück zu weichen.“ 
— M. achtet demnach die Wirksamkeit der Bon- 
net'schen Bewegungs-Apparate nur der Action 
der Hand gleich. Ref: kann dieser Ansicht M.’s 
nicht beistimmen. ‚Er: hat sich vielmehr häufig 
der : Bonnet’schen : und eigener nach gleiche 
Principe -construirter ‚ Maschinen bedient, und 
zwar mit einem so “günstigen Erfolge; : wie er 
mit: Hülfe der Hand allein‘ nicht: wohl zu er- 
warten war. Den: Umstand; dass mittelst dieser 
Apparate die passiven Bewegungen‘ (und nur zu 
solchen sind sie »bestimmt): von» den Kranken 
selbst, und ‚nicht! von‘ fremder: Hand ausgeführt 
werden, schlägt. Ref. gerade als sehr werthvoll 
an... Der Kranke ist nur zu oft»weranlasst,,; bei 
‚dem Versuche einer fremden Hand, sein steifes 
Gelenk zu.bewegen, eine, ' sei, es "willkürliche 
oder'unwillkürliche, Renitenz ‚durch 'Gontraetur 
der über das @elenk: fortlaufenden Beugemuskeln 
entgegenzusetzen, «deren Ueberwindung der: frem- 
(den »Kraft häufig : durchaus »nicht gelingt.‘ Und 
wenn dies; auch gelingt, so hätte diese Renitenz 
jedenfalls die ‚Folge, dass die fremde Kraft sich 
auf’s Höchste steigern müsste, und dadurch ge- 
rade «eine» nicht beabsichtigte Ausdehnung der 
Bewegung veranlasste. ‘Es würde also gerade 
durch‘ die mit: der Hand ausgeführten ' passiven 
Bewegungen die von: Malgaigne :gefürchtete'Ge- 
lenkentzündung''cher bewirkt, als mit’ den Ma- 
schinen. Wenn: mit‘ letzteren der gehörig‘ infor- 
mirte Kranke ‚die Bewegungen‘ ausführt, so weiss 
erdurch den Grad der von ihm provoeirten, mehr 
oder weniger empfindlichen Schmerzen den Umfang 
der Bewegung zu: begrenzen ‚ohne : jene durch- 
aus „störende »Muskel- Renitenz zu‘ ‘produciren. 
Ueberdies gewährt die Handhabung ‚der Beweg- 
ungen «mittelst’«Apparate- durch "den Kranken 
den ‚«unschätzbaren " Vortheil, dass ‘der Kranke 
häufiger und andauernder dach Gebrauch machen 
kann, als es der Fall jemals sein könnte, wenn 
der Chirurg oder-Orthopäde stets selbst sämmtliche 
passive, Bewegungen mit seinen Patienten 'aus- 
führen sollte. Es würde ihm dazu eben so wohl 
‚an Zeity» als an der erforderlichen physischen 
Kraft fehlen.‘ Für die Finger wäre nun: aber, 
‚wegen: zu ‘kurzer Hebellänge, die’ Ausführung 
passiver Bewegungen sowohl mittelst fremder 
Hand: als ;;auch:: mittelst ‚Maschinen‘ nach dem 
‚Bonnet’schen Principe ‚ganz besonders schwierig, 
und: Ref. hat: sich (daher veranlasst gesehen, für 
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die Fingergelenk-Steifigkeit eine Maschine genau 
nach dem Prineip, welches Malgaigne verlangt, 
zu 'construiren. » Sie'ist beschrieben und: abge: 
bildet‘ in- der Berliner Wochenschrift 1864, : No, 
20 und 21. Malgaigne gibt‘ nun 'seinen Zuü- 


‚hörern 8, 39 für die Bewegungen .bei Gelenk- 


steifigkeiten, ‘zu deren Ausführung man meisten- 
theils nur‘ .auf ‘die ' eigenen‘ Hände er | 
sei, tolg ale Regeln«: 


Man muss zunächst das leichteste Gelenk 
beweglich zu machen suchen: diese sonderbare 
Fnarthrose. welche der Vereinigung der 1. Pha- 
lanx und des Metacarpus entspricht, und deren 
Kopf dem Knochen gehört, welcher an der Rumpf- 
‚seite liegt. Man ergreift, den ‚Finger mit vollen 
Händen, und vollführt Ziehungen, indem man 
die Ligamente zu verlängern und die Beugung 
zu bewirken sucht. Man muss wissen, dass 
diese Gelenksteifigkeiten meistens von Retraction 
der Ligamente abhängen. Ueberdies ist noch ein 
Umstand höchst beachtenswerth, welcher ‚bisher 
wunderbarer ‚Weise ganz übersehen worden ist. 
Die Haut ist an ‚der Dorsalfläche ‚glatt, ge- 
spannt, ‚wie ein gut aufgezogener Handschuh, 
die Gelankfalfen sind ganz verstrichen: dies Bild 
gilt zugleich für die Ligamente. Man muss also, 
indem .man ‚Ziehungen am ganzen Finger ‚macht, 
daran denken, dass man ran die Hautdecken 
zu delimen Und zu beugen hat. 


Für‘die Phalangen därf man nur kleine Dip 
ungen versuchen." Wollte man’ mit dem ersten 
Zußi ilibe Steifigkeit vüberwinden, so’ 'würde‘'der 
Kranke eine 'Gelenkentzündung ‘davon tragen, 
Uebrigens ist der Schmerz selbst :bei versuchter 
sehr mässiger Flexion sehr heftig. Dennoch wider- 
räth M. die Anwendung des Chloroforms : „Der 
Grad des Schmerzes dient ihm vielmehr als 
Führery der ihn verhindern soll, "die »wahrhaft 
heilsamen Grenzen der: Bewegung zu . über- 
schreiten.‘ Das’.ist: eine Thatsache, »die:‘ noch 
nicht veröffentlicht «wurde, und die sich im Geiste 
sehr weniger ‘Chirurgen findet: Gleichwohl soll 
sie absolute Regel sein. ' M.»iergreift "also das 
kranker Gelenk und beugt es.bis zu’ dem Grade, 
dass der’ Schmerz nicht mehr zu ertragen. ist. 
Man 'darf sicher. sein, ‘dass‘'kein Kranker (die 
erforderliche‘ Grenze! wird überschreiten: lassen, 
denn selbst’ der nuthigste Mann widersteht' dem 
nicht. Man’ hält dann an und: wartet einige Mi- 
nuten; ‘man befragt ihn und 'informirt sich, ob 
der‘ Schmerz: fortdaure,, ob er 'sich vermehre 
‘oder vermindere.‘ Hört er auf, so darf man die 
Sitzung fortsetzen, man darf nun etwas mehr 
beugen,‘ aber man hält bei einem’neuen Schmerz 
any wenn‘ dann der hervorgerufene' Schmerz in 
mehr ‘als einer Minute nicht verschwindet, so 
‚darf. ‘man die: Sitzung nicht wieder ‘aufnehmen, 
und man schickt den. ie er nr er 
beruhigt ist.“ 217 | » 
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„Aber. der'Schmerz kann ‚andauern oder sich 
steigern. -Dem muss man ..wesentlich Rechnung 
tragen. «Man. entlässt.‘ danns' den Kranken) nur, 
nächdem- 'man ihm: hinsichtlich der Gelenkent- 
zündung Verordnungen gemacht‘ hat, Öempfiehlt 
ihm ‚Ruhe‘, ‚Cataplasmen, ; längere‘ lauwarme 
Bäder, so lange bis-die schmerzhaften :Zufälle 
verschwinden. Dann. erst: fängt ‘man: mit: den 
Bewegungen wieder an, und führt den Kranken 
unter den angedeuteten Vorsichtsmassregeln. stu- 
fenweise bis zur vollständigen Beugung. Bei 
regelmässigem Verlaufe kann man dem Kranken 
verördnen, selbst im Laufe des, Tages die Be- 
wegungen zu wiederholen, welche man ihm des 
Morgens gemacht hat.“ In dieser Weise fahre 
man so lange fort, bis es gelingt, die Finger 
vollkommen in die Handfläche zu beugen. Dann 
befindet man sich neuen Phänomenen und neuen 
Indicationen gegenüber. 
Die Finger, welche man auf die Handfläche 
flectirt hat, 
zurück, sobald..6i6 sich selbst überlassen werden, 
aber der Kranke kann ‚sie willkürlich nicht flec- 
tiren, und namentlich zur Erfassung eines Ge- 
genstandes nicht kräftig schliessen. Durch die 
ausgeübten Manipulationen haben nur die Ge- 
lenke ihre Beweglichkeit wieder gewonnen, aber 
es fehlt den Muskeln noch ihre Thätigkeit. Der 
Kranke hat also nur eine passive Beweglichkeit 
der Gelenke erlangt, so dass letztere durch mit- 
getheilte,, von fremder Hand ausgeführte Beweg- 
ungen bewegt werden können.» Er wird erst 
dann vollkommen: geheilt sein, 'wenn-er.die Fähig- 
keit. erlangts. hat, seine «Fingergelenke mittelst 
seiner. eigenen : Muskeln zu“ bewegen - (p.|43.). 
Malgaigne unterlässt! hier ‚anzugeben, durch 
welche »Mittel: die) Muskeln ihre »Funktionsfähig- 
keit wieder ‚erlangen :»können:» Es giebt-dazu wohl 
keine! geeigneteren, alsdie localisirte Gymnastik 
und 'Elektrisation der geschwächten' Extensoren, 
M. empfiehlt. :dagegen, und zwar-mit Recht, :das 
Gelenk «während: einer » gewissen Zeit. ‚auf dem 
Grade‘ won Flexion fixirt »zu»erhälten ‚i:auf wel- 
chen man es ;mittelst. der: passiven Bewegungen 
gebracht ‚hatte. » Zu » dem Zwecke‘ empfiehlt: M. 
in Ermangelung einer: geeigneten Maschine: einen 
von ihm: angegebenen. Verband, :vermittelst :des- 
sen sich: die :Stellung ‘der: Finger  fixiren: lässt. 
Referent hält ‚dazu: seine oben erwähnte Flexions- 
und Extensions-Maschine‘ für bei''Weitern besser 
geeignet. ‘Inder ersten «Zeit.bleiben: die Finger 
in’ dieser Stellung höchstens:eine Stunde, - Nach 
und nach‘ wird. .der. Kranke’ den»Appäarat.2 und 
3Stunden‘und endlich die: ganze'Nacht hindurch 
ertragen können. Es: ist hier, wie'sbei: allen 
orthopädischen » Krankheitsformen;,: 'nothwendig, 
die ‚Behändlung, selbst «nach der:''scheinbären 
Heilung.) noch möglichst: lange fortzusetzen. '+r' 
4.:Vorlesung (Pag. 45). «Die: Deviationen der 
Handwurzel entstehen aus denselben Ursache, wie 
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springen gleichsam wie eine Feder 


‚in: grosse und kleine: 'eintheilen.» 
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die der Finger. :Also Beugungen und Streckungen in 
Folge von Trennung der Sehnen; von Paralyse der 
Muskeln, und! in Folge von Retraction der Muskeln. 
Letztere betreffen, wie :bei'den Fingern;'meistens 
die Flexoren.: M. hat in diesen Fällen:stets die 
Paralyse der. »Extensoren constatirt«-ı:Manı»will 
zwar ‘Retraction: der:Flexoren des Carpus- auch 
ohne: Paralyse:der Antagonisten beobachtet'haben. 
In diesen Fällen musste «man dieselbe Behand- 
lungsweise, wie bei den Fingern’ anwenden. — 
Durch - Narben bedingte "Deviationen: erfordern 
eine.entsprechende chirurgische Behandlung. 'End- 
lich: beobachtet:man auch congenitale Deviationen 
der. Handwurzel, welche man seit‘:dem 16. Jahr- 
hundert, analog den Fussdeformitäten, mit Klump- 
hand «bezeichnet: hat. : Sie rühren fast’ immer 
von Atrophie der Knochen des’ Carpus und'des 
Vorderarmes, besonders des Radius, her. : Diese 
Formen sind unheilbar.  Von»angeborner Luxa- 
tion des Uarpal-Gelenkes TE En nur 'eine ein- 
zige: Thatsacher»—y ı» ; 

M.fügt'hiernoch alkzeeiisaie Bermörkimgenkt über 
die ‚Pathologie der Ankylose hinzu, 'und ‚kommt 
dabei wieder auf: die’von .Bönnet für die Aus- 
führung: passiver Bewegungen ander oberen Ex- 
tremität construirten Maschinen zu''sprechen. «Es . 
giebt deren eine für .die Beugung und Streckung 


(des: Carpal-Gelenkes, und eine 'andere‘für die 


Pro- ‚und Supination.: ‘Dann eine für den’ Vor- 


.derarm; und eine»für' den: Oberarmi »-"Alle"diese 
‚Apparate: hält Malgaigne' für unnütz und ’weiset 


dies (pag.; 52.) folgendermassen nach: «Dem 
Grade nach kann »man die Gelenksteifigkeiten 
| Bei‘ letzteren 
reicht schön: allein 'die'‘Hand des'Chirurgen, der 
Gehülfen -oder des’ Kränken hin; um Beweglich- 
keit-zu, erzeugen.» Bei ersteren ' müsstelimamızu 
Bewegungs- Maschinen‘ seine’»Zuflucht»«nehmen, 
welche:  mittelst:: Rollen’, Schnüre‘ «Handgriffe 
vom' Kranken selbst »in’«Bewegung'»gesetzt' 'wer- 
den. Es .:ist 'indess’» zu. »bezweifeln‘,ı.dass der 


Kranke: selbst mittelst dieser: Hülfsmittel»Kraft 


genug habe, seine ,‚grosse‘ | Steifigkeit" beweglich 
ziü- machen. Um, »dies’' besser zu'©motiviren, 
führt: Malgaigne: En aa ee ‚einer ware 
nen“ Steifigkeit jan; liwsg: ssibrads 

2 M. hat einem jungen neigen 
Bruches «der Glavicula:| einen Verband "angelegt, 
und..diesen.:nach 30 tägiger Immobilität entfernt. 
Das, Ellenbogengelenk :war steif.» Es’ war ‚wich- 
tig; demselben: seine Beweglichkeit wieder zu 
verschaffen,» M. ergriff ‘den Arm mit’ einer Hand, 
und- wirkte mit.der anderen "auf den’ Vorderarm. 
Aber‘ der: Biceps:'widerstand ‘hartnäckig... M. 
liess nun: die‘Schulter und ‚den Oberarm durch 
Gehülfen: fixiren, .undi'konnte, indem er: sichmit 
aller» Kraft'»auf::den Vorderarm' stützte, denMus- 
kel, verlängern;,' so 'dass:'er: nochsin*derselben 
Sitzung ‚mit: dem- Ellenbogengelenkeialle Beweg- 
ungen: ausführen komte.i»Die'-vom ‚Kranken 
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empfuhdenen !heftigen Schmerzen 'wären ver- 
schwunden ‚ sobald»- dies-Ausdehnung ' gelungen 
war.vEs Wandelte sich'vhier nur darum, 1; oder 
2 mal die gehinderten Bewegungen ausführen zu 
lassen. Dies’ hätte mittelst-der-Bonnet’schen Be- 
wegungs- ur ran ee 
ae aa AERET ur 4 

sit bier das Ellenbngsnpelonkii wäre 
vrdgens ‚einer enmsärsilichen Affection während 
30: Tage immobil’ ‘gewesen. Hier :bedarf es, um 
Beweglichkeit zu bewirken; behutsamer und zabl- 
reich wiederholter Versuche), und: zwar: nur mit 
graduirten, berechneten, langsam: und. kräftig 
ausgeführten: Bewegungen ‚weiche man beliebig 
begrenzen unds'fixiren kann::' Das; leisten die 
Bonnet’schen Apparate nicht.» Diese gestatten 
vielmehr nur gewaltsame Bewegungen, die Vieles 
von "den Fehlern‘der .durehr»die Hand mitge- 
theilten Bewegungen haben',;ohne' die Präeision 
der mechanischen Bewegungen, und sie: würden 


überdies einen‘ iseleuländen Widerstand nieht 
re 1 BOGO Kt x 
M. stellt’ dem! Grundsatz ei ee es ieh 


Ginglymus-Gelenken und: insbesondere.beim Ellen- 
bogengelenke nach» Verlauf von2 Monaten fast 
unmöglich » ist, die: Beweglichkeit! wieder herzu- 
stellen, weil die falsche! Ankylose (Gelenksteifig- 
keit, s. 'oben) in»eine wirkliche übergegangen ist. 
Beim ‘Humerus-Gelenk kann män noch nach 3 
bis-4 Monaten Erfolg’ haben, weil hier dieKap- 
sel von’ grossem’ Umfänge:ist, während das. Ell- 
bogen-, wie alle Ginglymüs- Gelenke verengt 
isb durch die''seitlichen Ligamente‘, welche) ver- 
dichtet, "zusammengeschrumpft und von: ausser- 
ordentlicher Resistenz sind. :' Um:.das Ellenbogen- 
gelenk: im eineibessere Stellung. zu bringen, : sind 
die''Maschinen: völlig unnütz.»;Da: man: sich da- 
mit begnügen‘muss;/-die Beugung: oder: Streck- 
ung zwi versuchen‘, ; so. ist es ‚besser. „auf Ein 
Mal dahin zu‘gelangen. ::Dies geschieht mittelst 
Chloroform-Anästhesie ete. »); Die »Sehnendurch- 
schneidung ist» nach 'M. dabei : meistens unnütz, 
kann aber in‘ gewissen Aalen doch die Paosednr 
pers nisse amobi 

"Die » nachfolgende: ee Merl 
aus dem äcuten.in.den.chronischen Zustand über- 
gehen. Es fragt sich dann, wann 'man mit, der 
Herstellung’ der Bewegungen: vorgehen soll. :Be- 
ginnt man’ damit zu früh, so: läuft man Gefahr, 
die Entzündung‘ zu: steigern, verschiebt ‚man.es 
zu lang,»'so ‘kann’ die: Funktionsfähigkeit für  im- 
mer: verloren sein. M. hat‘ zu ' dem.Ende ge- 
wisse!!Schmerzpunkte‘ für; die verschiedenen Ge- 
lenke' aufgestellt ‚bei ‚deren--Vorhandensein.. an 

von den «Bewegungen 'abstehen, müsse. 11 

“Für dieCoxalgiemussmanmit den u her 
stm Fingern einen:starken Druck..hinter 
‚dem 'Trochanter‘ausüben.'« Ist ein Best. ‚von Ent- 
'zündung> vorhanden,  so\ruft:- mbn dadurch eicher 
Schmerz hervor. a 5 or 


‚einen Fall’ von. acutem -Hydarthrus. an, 
-Ausführung ; von: Bewegungen; stellte, sich, .das 
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s‚Für: das Ellenbogengelenk- ist diese Stelle: im 
Niveau! desRadiüs-Kopfes, wo. .die Synovial-Haut 
fast :bloss‘‘unter den Tegumenten. liegt. Wie 
dort »durch ieinen» Druck; mit».dem; Daumen nicht 
Schmerz: hervorgerufen: wird, so existirt‘ Kir 
ver egeh mehr. ‘nr iragf 

„Für: aaa Schultergelenke ist‘ ‘die‘, Stelle» mach 
ah 5 wo.»man»stark- auf: "den: Humerus-Kopf 
drücken«muss.— Zeigt sich bei diesen Expe- 
rimenten-Schmerz, so‘ muss man sich ‘hüten, Be- 
wegungen: zu: machen. 

Wenn: nunsaber. ein Gelenk eine Zeit lang 
krank gewesem' ist, 2u..B..das.''Schultergelenk 
2: Monate lang, so sind die Muskeln, besonders 
der: Deltoideus ‚ ' paralysirt,.:und:-überdies sehr 
schmerzhaft ‘an ihren Insertions-Stellen. 

' Sind dann die’ bezeichneten : Schmerzstellen 
beim Drucke’ nicht schmerzhaft, so: schreite man 
zur Anstellung von Bewegungen.’ Sie sind-das 
beste Mittel, die Schmerzen: der Muskeln zu be- 
ruhigen und ihre Contractilität wiederherzustellen. 
Selbst» die noch. vorhandene Schwellung der Um- 
gebung'' des ‚Gelenkes weicht am sichersten nur 
den: Bewegungen. 

„Demnach; fügt ee Ai 62); bihze, 
ist its ein warthvolles Mittel, Heilung zu be- 
wirken, »und wir werden noch mehrere: die Art 
und:;Opportunität ihrer. Anwendung: betreffende 
Punkte zu studiren ‚haben. Es ist daher: be- 
greiflich, wie bei falscher Ankylose Bewegungen, 
welche meistens; von:: Laienhänden. ausgeführt 
wurden ‚Heilung »bewirken'konnten.“ Endlich 
gelangt!’er (pag!' 64.) zu. dem; Resume: Handelt 
es’ sich-um Anstellung» von "Bewegungen ‚so 
kann'man sie'in ihrer ‚ganzen. Ausdehnung -an- 
wenden und in)einer einzigen: oder-einer.kleinien 
Anzähl: von: Sitzungen Heilung’, bewirken. ’ Des- 
halb sind meistens die Maschinen ;unnütz.. Oder 
mankann:sie nur.langsam;. gradatim, und sicher 
ausführen ‚::wozu' die‘, Maschinen unentbehrlich 
sind,» vorausgesetzt ,: dass ‚sie mit grosser. Kraft 


Mengen 


and‘. äusserster: 'Präeision. ‚zu wirken :vermögen, 


Nach''4 bis: 6'Wochen;..bei falscher Ankylose 
nach :Immobilität am Knie’ oder, an. der-Schulter, 
bedient man; sich: der ersten Methode. Später, 
zumal 'nach Gelenkentzündung,, der.2 ten, « End- 
lich wenn der Schmerz an den auserwählten 
Punkten) fortbesteht, muss.‘ man: abwarten, bis 
er.aufhört, ‚was;durch gute Lagerung ‚und Im- 
mobilität am sichersten beschleunigt wird. 
‘Am. Schlusse. ‚dieser. Vorlesung‘, (pag- 65.) 
empfiehlt M, noch, dass, die- grossen Bewegungen, 
um: radical: zu heilen, ..bis auf ihren :äussersten 
‚Grad. ausgeführt ‚werden müssen! Erführt dafür 
‚Nach 


‚Spiel «des Gelenkes;wieder‘.her, aber der .Pa- 


tient"hinkteinoch.!; Das Knie,‚war.' gesund, die 


‚Beugung umfangreich, aber unvollständig... M. 
machteirdieseiyöllkommen bis zur-Berührung der 
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Ferse mit‘dem Gesäss. . Vom'Moment ab 'ver- 
schwand das Hinken und der Kranke blieb ge- 
heilt. .M. gesteht‘, dass ihm die‘ Deutung sol- 
cher Thatsachen ganz’ unbekannt sei, aber wie 
sie auch sei, die Thatsache bestehe mit: au 
ihrer practischen Bedeutung. 

In’ der 5. Vorlesung bespricht M. zuilhet 
die Opportunität für ‚die Anwendung der Ma- 
schinen bei Ankylose des Handgelenks, des 
Ellenbogengelenks. Beiläufig stellt derselbe hier 
(Pag. 72) als Prinzip hin, dass man am sschnell- 
sten zum Ziele komme,‘ wenn man’ sicher und 
langsam vorschreite. Pag: 73 erinnert 'M, daran, 
dass man nicht glauben ‘dürfe, Alles gewonnen 
zu haben, wenn 'man mit ‘Hülfe. der Maschiene 
den Widerstand besiegt habe. 8. 78. Die 
Thätigkeit des "Chirurgen hört nicht auf bei 
der Reduction der frischen. oder alten Verrenk- 
ungen. Er wird sich 'bei diesen der Maschinen 
bedienen müssen, und wird ferner ebenso zu 
handeln haben in Fällen, wo das Alter der Luxation 
oder irgend ein besonderer Umstand ' sich der 
Reduction widersetzt. "Der günstige Erfolg'von 
Uebung und von Bewegungen mit dem’ luxirten 
Gelenke ist unbestreitbar. Beispiele dafür Pag. 
79 und 80, ‘wo. durch ‘Bewegungen bei alten 
Luxationen des Ellenbogengelenks die Beweg- 
'Eichkeit und "Brauchbarkeit des Vorderarmes 
wesentlich gesteigert : wurde. 

' Nach’ Beseitigung der’ Ankylose durch eine 
Maschine oder‘ durch - eine &rosse Principal-Be- 
wegung genügte für die’ ferneren ‘Bewegungen 
immer die Anwendung‘ der Hand. ‘Man'hat 
'gewissermassen die Erziehung des Gelenkes von 
vorn anzufangen ‚'um’Vein Recidif zu’ verhüten. 
M. lässt also mit der Hand die Bewegungen 
der Adduction, Abduetion, Kennen Rota- 
tion ausführen. 

Folgendes sind‘ die ‚apasielten ERROR 
deren Ausführung ‘M.'' dem’ Kranken "anordnet. 
. Beiläufig hält M. es ’für angemessen, dass! der 
Kranke und seine ‘Umgebung dabei ‘dem’ Arzte 
zu Hülfe kommen, aber zugleich auch für un- 
erlässlich; ' dass der 'Arztauf’s Bestimmteste'an- 
gebe, was man thun' soll," und welche Beweg- 
ungen in dem bestimmten’ Eee rien wer- 
den müssen, . " 

M. lässt zunächst" die, Arme in die Höhe 
führen, 'so dass sie sich möglichst‘ den verticales 
Hähen “Dann lässt er mit der Hand der kran- 
ken Seite das Ohr der 'entgegengesetzten Seite 
erfassen, und zwar so, dass der Arm den Kopf 
und nicht den Hals umgiebt; übrigens aber 
steht es dem Kranken dabei frei, 'den Kopf zu 
beugen, um die Bewegung'zu begünstigen. ‘Aber 
sobald das Ohr erfasst’ ist, "giebt ’er "dem 'Kran- 
"ken auf, ‘den Kopf zu‘ redressiren, (der dann 
wie ein Hebel "wirkt) und ihn ’selbst' nach “der 
entgegengesetzten Seite zw neigen." Nachdem 
‘endlich die Hand der kranken Seite hinter’ dem 
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Hals vorbei passirt 'ist, lässt‘ M. «dieselbe «mit 
der ‘Hand der: entgegengesetzten Seite fassen, 
was eine‘ Extension ‘bewirkt, deren: Wirkung er 
noch dadurch steigert, dass er dem Kranken 
aufgiebt, ‘den natürlich in Flexion gestellten 
Hals "mit: Gewalt zu redressiren. Das ist ein 
Ensemble. von leicht ausführbaren Bewegungen, 
die man übrigens leicht variiren kann. 'Man 
muss sie aber nicht 'nur so lange fortsetzen, bis 
der Krarike sie vollkommen und leicht ausführen 
kann, sondern selbst noch lange Zeit nachher. 
Ferner empfiehlt M. eine Stellung (die ,‚napo- 
leonische“), die darin besteht, “den Arm nach 
hinten zu führen und den flectirten Vorderarm 
auf die Lumbar-Gegend zu stützen. Man: kann 
an die’ Ausführung‘ dieser Stellung jedöch erst 
dann gehen, wenn die grossen Elevations-Be- 
wegungen‘ gelungen sind. Man erreicht sie nur 
gradatim. » Während‘ der Arm längs des Kör- 
pers herabhängt, ‘bringt man die Hand in for- 
eirte Pronation, ergreift‘ dann: ‚den :Vorder- 
arm und sucht ihn nach oben und»hinten‘ zu 
führen. ‘Auf diese Weise‘ wirkt man: offenbar 
sehr kräftig auf die Rotation der Schulter. Aber 
es ist‘ nicht leicht, ‘den Vorderarm nach oben 
zu bringen. "Ist man: bis zu einem gewissen 
Punkte ‘gekommen, 'so lässt sich folgendes- Ver- 
fahren ‘anwenden. Während 'der Kranke steht, 
stützt ‘er den Vorderarm auf einen Tisch, und 
veranlasst ihn das Gewicht des Körpers darauf 
zu stützen.‘ ‘Dies muss Patient ‘im: Henufo des 
Tages öfters wiederholen. 

Grossen Werth legt M. darauf; le det 
Arzt selbst die Bewegungen vollkommen mit 
dem Kranken 'ausführe, denn der Kranke allein 
wagt es nicht und es gelingt ihm: niemals (Pag. 
86). Der Kranke.'kann ein Mal nicht‘ unmit- 
telbar vermöge seinet Muskeln‘ Bewegungen 're- 
produeiren , "welche leicht : durch »ıdie- alleinige 
Action’ der Hand bewirkt‘ werden können. 
Der‘ Grund ‘davon liegt! vor Augen. »Die 
ein 'unbewegliches Gelenk umgebenden‘ Muskeln 
magern ' ab’ und wnterfallen einer‘ beginnenden 
Atrophie. Der Deltoideus scheint mehr»als die 
anderen "diesem "verdriesslichen  Einflusse » verfal- 


len. Ausser dieser Abmagerung wird er ferner 
durch‘ das ''Gewicht ‘des: Arms’ »gedehnt ‚und 


verfällt ‚schliesslich nach rapiderem: Verluste 'sei- 
ner Contraetilität in complete 'Paralyse;: Aber 
diese Art von 'Paralyse rührt nur von der Un- 
thätiekeit her und kann im Allgemeinen durch 
die Uebung bekämpft ‘werden. «Es ist: von: gros- 
ser Wichtigkeit für den Kranken, dass die Be- 
wegungen regelmässig;> methodisch und  andau- 
ernd ausgeführt werden, dass man damit‘ varlirt 
und dass man je nach: dem Grade der wiederer- 
wachsenden Contractilität ihre Kraft ‚steigert. 
Darin besteht das einzige anwendbare Speöfieum, 
um sicher 'zu ‘einer vollkommenen: ur re zu 
gelangen. “ (8. Pag. 87.) or 


gras: 
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scher oder al | 
hütung. ee re vom 
12. Tage..ab; und zwariso,;dass das Spiel des 
Gelenkes, gesiehert-"und der Kapselriss' 'respectirt 


wird, —olmeimsardlı sb zuustunsil PIE PENTENFEOTEN 





5 el Seren bau (mndesisang 
»:b Bei Gelegenheit ‚der: Abhandlung, „über:.den 
Klumpfuss' theilt:: Guyon,- einer» der Herausgeber 
der!» Malgaigne'schen. .' „;Legons .: d’Orthopedieff 
(Pag: 178» u. fl.)seinen Fall ’von ‚sehr: schwerem 
nach: Luxaätion des: Fusses:' zurückgebliebenem 
Klumpfusse mit,-in/welchem; | nach» vielen ver- 
geblichen: Versuchen mit'.den bekannten mechä# 
nischen: Hülfsmitteln, «die »passivem Bewegüngen 
eine sehr. wesentliche. ‚Besserung ibewirkt «haben. 
Zuerst.twurden..täglich: ‚lange. förtgesetzte. Mani- 
pulationen‘, namentlich‘ / Knetungen: (Massages) 
mit iso. gutem ..Erfolge ‚angewendet, dass Patient 
den »Fuss<im rechten’! Winkel: ‚aufs'den: Boden 
aufsetzen: !'konnte« 4 .Aber: immer » erschien jeden 
Morgen. die‘ fehlerhafte Stellung’ von‘ Neuem. 
Der: Kranke: vermochte ‚nur. «mit »Hülfe ‚eines 
Stöckes» und: nur mühsam und» unter Schmerzen 
zuogehen.: ‚Man.-liess: Maschinen‘- mit «Schraube 
und Sperrrad -anfertigen,»um die Füssstellung 
zus verbessern, Dies »gelang';so«weit; dass. Pa- 
tient ..mässig! langei'Wege: gehen: »konnte:,: ob- 
gleich man »mittelst ‚der:Hand mit dem’ ‚Gelenke 
keine: Bewegung, 'ausführen- konnte." ;.Auch‘.der 
Patient konnte dası,Gelenk „spontan. nicht be- 
wegen. «Man: liess »daher. an. dem äussersten 
Ende: der: Sohle:.des Apparates seine: lange: starke 
Stahlschiene anbringen, ';welche den kurzen: He- 
beli des«'Füsses«"verlängerte.; Mit Hülfe dieser 
konnte» Patient »ausgedehnteii Bewegungen: im 
Fussgelenk&; !bewirken|,.welch&:bald eines. Beug- 
ung des Kusses' über: einen«rechten Winkel «hin- 
ausgestatteten.“ Solcher Bewegungen: „wurden 
des: Tages in» mehreren :Sitzungen »wiederholt. 
Des Nachts wurde; durchidem Schrauben-Apparat 
die); gewonnene -Beugung ifixirt“>Nach:.6 Monaten 
konnte>'Pätienti lange: Wege: 'zurücklegen;,: und 
2: Stunden! ohne; Ermüdüng stehen.» Er‘erhält 
mittelst!i der- Stahlschiene, ‚ohne. Beihülfe der 
Schrauben,» die äussersten Grade .der..Fussbeug- 
ung und.«Streckung;:'» Auch. durch. willkürliche 
Contraction:'der: Muskeln ‘bewirkt: 'er! den: äusser- 
sten. \Grad«von«Flexion,. aber die, Extension! ge- 
lingt ihms»nicht; ganz»-‚vollkommen, während 
übrigens die: willkürlichen. Bewegungen langsam 
vorissich »gehen: ’. Es. wurden Apparat, Massage 
und'warme Bäder fortgebraucht, wobei mit. jedem 
Tage die Besserung schlagender hervortritt. >. ' 
Hinsichtlich .«der»»Deviationen' der: » Wirbel- 
säule ist» Malgaigne der! Ansicht (welcher\auch 
Ref. ist) „.dässı beider‘ 8col. habit« „die: De- 
formation der: Knochen 'erst.eine' ‚Folge. der ‚De- 
vwiation- ist, und: ‚dass «letztere schon: permanent 
seim: kann, «wenn ınoch: « Deformation:»des 
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Skeletts vorhanden. ist‘“ (3 339).»1\M.bezeich- 
net. ..daher ;iBouvier's-‚ Unterscheidung von fal- 
scher: ‚Scoliose ‚oder-Flexions-Scoliose «und wahrer 
oder  Deformationsi- Scoliose: »als..keine.'glücklich 
gewählte... ,‚Denn.in »alleni»Fällen:i»geht:.die 
Beugung. der Wirbelsäule der: Deformation der 
Wirbel: voran.‘ seen ist! ‚nur eins. „Resultat 
dir ersehen. Bis „sciiesie ulsuelscui  oih iu Sur 
»: Als; Mio Be chi, ‚den vertebralen 
Feen Abrier  g M. zwar : „die»patholo® 
gische' Schlaffheit der. Ligamente ‚allein sieht 
man seineErläuterung: genau an, 80: geht:.dieser 
pathol.' Schlaffheit der Ligamente. als Krzäcbel 
die;;Schwäche:»des Muskelsystems voran.:..Er 
sagt: (Pag! 340): die: Schwäche: des. Muskelsyj= 
stems überlässt ‚dem ligamentösen, Apparat: ‚al# 
lein die, Last,‘ dersiSchwere; des Kopfes und 
Rumpfes: im: ı Stakeit ‚und: Sitzen: Widerstand» zu 
leisten; Dieser (der'ligamentöse:Apparat),uschon 
geschwächt‘, erfährt‘; eine.» pathologische! : Aus- 
dehnung;, »‚Uhter ‚diesen Verhältnissen. führen 
gewohnheitsmässige Haltungen, inds-besonders 
diejenigen, welche bei den.gewöhnlichsten..Be: 
rufsthätigkeitemlobwaltem, »die'verwaltende ’Ak- 
tionoder- reehten Körperhältte üundıdie Nothwen? 
digkeit seines.i-festen. Punktes; welcher: unver= 
meidlich die Wirbelsäulewzum Sitzes haben.muss 
bei den’ „verschiedenen »Individuen: fasst »ifimer 
ein und, dieselbe Deviation». herbei. ; Endlich 
wird, während die ausgedehnten Ligamente'an der 
einen Seite der»'Kurves:relaxirt sind, ihre. Ver- 
kürzung.:an“.der entgegengesetztem Seitei'deren 
Retraction ‚herbeiführen, zufolges den! gewöhn- 
lichen . ‚Gesetzen; welchen die: pathologischen 
Veränderungen » der. fibrösen Glimabe iso van 
fen. sind. si. il aim as 
si Hierausi geht jr höuwensi Uns Mal- 
gaigne:die' eine Störung ''bei»Deviation.der 
Scol; habit.. als im -Muskel-Apparat»«begründet 
anerkennt. Derselbevlegt daher 'beil,dersBehand- 
lung derselben» einemygrossen..Werth «auf die 
Gyinnastik; «Er bespricht';(Pag. . 383.)p"nach 
Erwähnung; der: mechanischen: Hülfsmittel,»auch 
die. vom'Andry eingeführten Stellungen und die 
Gymnastik; Letzterer. »vindieirt “er eine: kräfti- 
gere Einwirkung, :alsıdie; Stellungen. ...Er ver- 
weiset.'dabei auf. die» bereits» von: Delpech aufge- 
stellte  Indication: und‘ Beschreibung mannigfalti- 
ger Uebungen. Sie. haben: zum: Zweck ‚die 
Muskelkraft in’si:;Spiel- zu.-bringen,»ihre Leist- 
ung so zu regeln, ‚dass sie» zur‘.Erreichung 
eines »besonderen Erfolges benutzt.werden kann; 
indem sie'sich. durch eine: bestimmte Thätigkeit 
auf den oder den Punkt des Rückgrats überträgt 
und:»daselbst :Ziehungen- und! Bewegungen. her- 
vorruft,; deren: .;Nutzen leicht‘: vorauszusehen: ist, 
und -der-um''so grösser: ist, als man bei diesen 
Uebungen dahin!igelangen kann, «die Wirbel» 
säule von ‚dem Gewichte des.ganzen: are: zu 
befreien. N 
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'Dieses'Resultat erstrebt 'man“in‘der Benutz- 
und ‚der »spiralen- Treppe,‘ ' des‘; Knotenseiles 
oder des einfachen 'Seiles, des‘ polirten''Mastes, 
bei ‚welchen das. ganze’Gewicht' des Körpers 'ge- 
tragen » wird durch‘ .die oberen Extremitäten; 
während:.der ‘untere: Theil :»des ‘Körpers ‘'‘durch 
sein eigenes-Gewicht in gewissen Momenten‘einen 
Zug auf die Wirbelsäule ausübt, und. während die 
besonderen Anforderungen der ;Uebung gewisse 
Stellungen: beanspruchen, 'zu: welchen nothwendig 
die Thätigheit ‚der: 'Rückgratsmuskeln  'erforder- 
lich ist. ‘Noch ‚mehr «wird: '.der Zug‘ auf das 
Rückgrat, nach ‘seiner Axe, : gesichert bei: der 
Uebung mit den‘ schrägen Seilen.'  'Fügt“man 
ähnlich: hergerichteten Seilen noch den Rollwagen 
hinzu, auf. welchem‘. die. Kranken, indem‘'sie 
sich ausstrecken, den vorderen Theil!des Rum- 
pfes wie ‘in einer. Hohlschiene ruhen lassen 
können, so hat ‚man sie «nahezu in die Stellung 
des Schwimmens versetzt, denn um vorwärts zu 
kommen oder sich zu halten, sind sie genöthigt, 


sich gleichzeitig der oberen und unteren: Datae 


mitäten zu bedienen. 

Uebrigens sind sie nur bei den hokiztiıielen 
Uebungen ‚der Wirkung der Schwere: entzogen 
und keine vereinigt in dieser Hinsicht‘ so re 
Vortheile, wie das Schwimmen. 

‘Welches auch immer ‘der Nutzen ‘aller den 
artigen Uebungen sei, der’sich beispielsweise als 
unzweideutig erwiesen hat ‘durch die: Resultate 
des: Abb@ von 'Fontenu,,':iindem dieser (bis 
zu: »einem - gewissen Grade seine ‘normalen 
Rückgratskrümmungeu . durch » eine tägliche 
Uebung (horizontale ‘Lage, Ref;) ausgeglichen 
hat, (ein Resultat ,: »welehes‘'sehr "gut erken- 
nen lässt, was wir über den verderblichen ’Ein- 
fluss. des Rumpfgewichtes "auf: das Rückgrat in 
Folge von Schlaffheit: der Ligamente .undivder 
Muskeln: gesagt ı'haben), welches endlich auch 
der Nutzen ‚der Uebung gegen diese Schwäche 
und den ‘schlechten : allgemeinen‘ Zustand :des 
Kranken sei, .:so' darf‘ man sich döch“micht 
schmeicheln; mit den’ Stellungen: und der:Gymna- 
stik ‘allein’ in: der Behandlung der: Rückgrats- 
Deviationen auszukommen.:Selbst.!voransgesetzt, 
dass während..der: 
keit in 'hinreichender: 'Weise>gegen: das: Gewicht 
des: Kopfes und des’ Rumpfes 'ankämpft,: so: rea- 
giren . diese \ihrerseitssidoch » wieder,u sobald die 
Muskeln ermüdet'\sind’xund «ruhen. 'Man>muss 
demnach‘nothwendig wenigstensızu diesem Mo: 
mente für'"Unterstützung.'der! Wirbelsäule »sor# 
gen; ‚daher das: Werikrhuiie «mechanischer. Hülfs- 
mittel. Bisıyh iänılmsb 12bo ab ios 
| Nach: ‚dieser‘! Fb gelangt: Malgaigne 
(Pag.885)x "zu: dem:/Resultat, u dasso4;die ’Gym- 
nastik in der: Behandlung-/der Rückgrats- De- 
viationen »ein . sehr gutes‘! Hülfsmittel vseirvund 
dassıes: sicherlich»eines der: bestPraeservatif-en' 
Mittel ist,“ ‚ssiortsd 


Uebüungen die'Muskelthätig® 
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-lNachdem Malgaigne von: Seite 886: bis 402 
die vorhandenen 'Rückgrats --Apparate einer Er- 
örterung. hinsichtlich ihrer‘ Wirkung unterzogen 
hat, |ssagt er (Pag..402 u. -f.):r,,Von den 
meisten ::Orthopäden ist die Nothwendigkeit der 
combinirten Benutzung der dynamischen -(gym- 
nastischen) und mechanischen Hülfsmittel an- 
erkannt, und‘.dennoch steht fest, wenn man! die 
Behandlungsweise eines. Jeden ’ prüft, dass in’der 
Regel diedynamische Indication der mechanischen 
aufgeopfert wird. Welche Uebung, welche Thätig- 
keit‘ gestattet man inder That den Muskeln, wenn 
man die uns: bekannten Apparate anwendet? 
Man hat (mittelst letzterer): redressiren: wollen, 
man:hat‘ diesen’ Zweck mit der‘ ganzen  Ver- 
blendung: der Praeoccupation verfolgt, ein und 
derselbe Orthopäde (Eu£rin, dem :beiläufig von 
Malgaigne in diesem : Werke beständig ebenso 
die consequenteste Opposition: gemacht, wie Bou- 
vier die aufmerksamste‘ Rücksicht gezollt wird) 
hat zu dem Zweck. die Methode ‘4 Mal verän- 
dert; :ohne ‘denselben zu erreichen. Niemand hat 
ihn auf diese Weise vollkommen’ erreichen kön- 
nen, und doch’ wäre es nur ein geringes Re= 
sultat,; die Wirbelsäule zu redressiren, man muss 
sie vielmeht auch ‘gerade erhalten können.“ 
„Wir wissen, dass: wir dazu der mit ener- 
gischer Contractilität ausgerüsteten Muskeln, der: 
mit:  vollkommener ‘Resistenz versehenen Liga- 
mente bedürfen. Wir wissen auch, dass, welchesdie' 
günstige Einwirkung einer guten Ernährung sei, 
diese zu vorliegendem Zwecke nur dann von Nutzen 
seinkamn, wennder PatientseinMuskelsystem durch 
ausreichende :Uebung entwickelt‘ und kräftigt.'* - 
“Nachdem 'M. angeführt,’»dass Delpech be- 
sonders: auf ‘die Benutzung: der 'gymnastischen 
Uebungen bestanden, und''dass Mehrere’ ı,ihm' 
darin gefolgt sind, sagt er: :,‚Heisst das ‘die In- 
dieationen erfüllen, | wenn man. die’“mechani- 
schen » Mittel ‘anwendet :und‘‘'hernach Uebungen 
anwenden: lässt, bei denen‘ dier»Wirkung. der 
Schwere. vom‘ Neunzi ‘ihren: Einfluss: ‚auf das 
Rückgrat. zur Geltung) ’bringt?:: Das’ heisstiim 
Gegentheil die ‚beiden‘‘Reihen! von Hülfsmitteln’ 
mit einander‘ in: Kampf bringen.“ — Man »hät: 
ausder‘ horizontalen Lage,-die strenge‘ Noth- 
wendigkeit’beständiger; Extension‘ gemacht! My 
stimmt: mit’ Bouvier darin überein, dass letztere’ 
nichtmehr“. bewirkey‘'.als die’ horizontale‘ Lage: 
allein (Pag.>404). Dasselbe» gilt’ «vom"der An- 
wendung der:ivseitlichen‘ ern mr auf: die: 
Convexität der Krümmung.:.! Auchösie wirken 
nur auf: «die, Wirbelsäule, v.,jaber die‘. Muskeln: 
bleiben unthätig“y'»und:\deshalb ‘kann die Heil- 
ung damit‘nicht’‘erreichti werden. oil nlsianidl 
in Musgelangt 'so' zu dem Ergebniss‘; das Prin- 
eip! der).beständigen »horizontalen--Lage als Ba- 
sis.Iderismechänischen Behandlung! zu 'verwerfen, 
und: will» hauptsächlich '»das-Prineip angewendet 
wissen,iisdie!:dynamische und ıdiermechanische: 
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Indication nicht abwechselnd. (successivement), 
sondern zu ‚gleicher Zeit zu erfüllen, d.h. zu 
gleicher. Zeit die Wirbelsäule redressiren und 
unterstützen, .die Muskeln üben und: folglich der 
Art kräftigen; dass sie sich mit .betheiligen bei 
der Erzielung des. Redressement der. Krümm- 
ungen. und .demnach geeignet werden , dasselbe 
(das Redressement) in dem erreichbaren Grade 
selbstständig. zu. unterhalten.“ 


Dieses Problem glaubt M. erreicht durch den 
Hossard’schen Gürtel. „Dieser Apparat,“ sagt 
M., „bezweckt in der That mit Hülfe eines leich- 
ten Druckes, den zu: bekämpfenden Krümmungen 
entgegengesetzte zu veranlassen. Der Druck ist 
nur auf die Hauptkrümmung gerichtet und der 
Muskelwirkung bleibt die Aufgabe, die Compen- 
sations-Kuren zu verbessern. Der Kranke muss 
dabei nicht nur stehen, sondern gehen. damit 
der Apparat seine volle Wirksamkeit äussere. 


Angenommen, man übe mit der Hand einen 
seitlichen Druck auf die Convexität der Dorsal- 
krümmung ‚eines Scoliotischen, so wird unter 
dem ‚Einfluss ‚der Kraft, welche man anwendet, 
um se die Krümmung mittelst directen Druckes 
zu redressiren, der Rumpf streben, sich nach der 
dem Drucke entgegengesetzten Seite zu neigen. 
Aber indem: diese Neigung dasGleichgewicht über- 
schreitet, würdesieihn (den Scoliotischen) in Gefahr 
bringen, umzufallen. Deshalb neigt sich der 
Scoliotische instinctiv nach der Seite,.. wo. der 
Handdruck Statt findet, und redressirt, um dahin 
zu gelangen, seine Compensations-Krümmungen, 
was sich nicht ausführen lässt, ohne dass die 
Hauptkrümmung sich ebenfalls redressire. Der 
Kranke muss demnach, um den Gesetzen des 
Gleichgewichts zu gehorchen, eine beständige 
und instinetive Gymnastik anwenden.“ 


In Vorstehendem finden sich die hauptsäch- 
lichsten Ansichten Malgaigne’s über die patho- 
genetischen Verhältnisse der Scoliose und über 
Benutzung der Gymnastik. bei Behandlung. .der- 
selben wiedergegeben. Ref. hat deshalb eine so 
ausführliche Mittheilung derselben geben zu müs- 
sen geglaubt, weil Malgaigne nicht orthopädi- 
scher Specialist und daher weniger dem Verdachte 
ausgesetzt ist, einer einseitigen Auffassung zu hul- 
digen. Wir ersehen daraus, dass M. den primären 
Entstehungsgrund der Scolios. habit. nicht in die 
Knochen setzt, sondern in die Weichtheile. Von 
diesen sollen es nun nach M. vorzugsweise die 
Ligamente der Wirbelsäule sein, welche durch 
ihre Erschlaffung bei den habituellen Beschäftig- 
ungen der Individuen die Scoliose veranlassen. 
Indess hat MH. den Beweis für die Richtigkeit 
dieser seiner Ansicht nicht geführt. Sie bleibt 
daher eine Hypothese, und zwar eine Hypo- 
these, die mit den weiteren: Erörterungen in 
Widerspruch steht. _Malgaigne selbst führt an 
so vielen Stellen den wichtigen Antheil der Mus- 
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keln an der. Unterhaltung ‘der normalen Rück- 
gratsstellen an, dass.'es unbegreiflich ist, ‘wes- 
halb. er dieselben nicht als den Sitz ‘der "primi- 
tiven Urs&che. der Scoliose ausdrücklich  aner- 
kennt... Ja, M. ist sogar bemüht, diese Theorie 
zu bekämpfen; allein. es ist ihm ‚so wenig‘ ge- 
lungen, stichhaltige Gründe gegen dieselbe vorzu- 
bringen, dass sogar überall eher der grösste und 
wesentlichste Einfluss der Muskelfunctionsstörung 
daraus ersichtlich ist. Dasselbe geschieht bei 
der Malgaigne’schen Behandlung. Auch. hier 
legt M. den grössten Werth auf die Herstellung 
der normalen Muskelthätigkeit. 


So findet sich bei Gelegenheit der Frage; 
weshalb die Scoliose häufiger bei den Mädchen, 
als bei den Knaben auftrete, sehr richtig. ange- 
geben, dass bis zu dem Alter von 5-—6 Jahren 
dieser Unterschied nicht besteht, und zwar des- 
halb nicht, weil bis dahin kein Unterschied in 
der Erziehung Statt finde, beide ‚in der Be- 
wegung und im Spiele ihre vorzugsweise Zer- 
streung finden.“ Dann aber ändere sich die Er- 
ziehung, das Mädchen werde „der Freiheit der 
Bewegungen beraubt, die Muskeln werden. wenig 
entwickelt, wenig resistent, wenig thätig:. des- 
halb ermüden sie (die Mädchen) leicht, ‚und 
überlassen die Wirbelsäule dem Gewicht. der 
Schwere etc.“ (S. pag. 316 u. 317). 


Bei Gelegenheit der physiologischen Krümm- 
ungen sagt M., dass die Nothwendigkeit der 
verticalen Stellung und die Erhaltung des Gleich- 
gewichtes in dieser die Muskeln nöthige, in 
Wirksamkeit zu treten (s. pag. 318.und 319). 
Die Thatsache, dass .man des Morgens nach der 
Rube und nach, einer Kräftigung durch Speise 
grösser Sei, wird fulgendermassen erklärt: 


Man hat bekanntlich bisher allgemein ange- 
nommen, dass die Höhenverminderung des Kör- 
pers am Abend und nach Ermüdung von einer 
Zusammendrückung der Intervertebral -Knorpel 
herrühre. MM. hält diese Ansicht für unbegründet, 
und erklärt jene Erscheinung für eine Folge der 
Steigerung der physiologischen Krümmungen des 
Rückgrats.. Das heisst doch offenbar nichts an=- 
deres,. als. dass letztere sich steigern, weil’die 
zur Tragung der Wirbelsäule erforderliche Mus- 
kelkraft vermindert ist. Die Versuche des AbbZ 
von Fontenu haben nämlich ergeben, dass die 
verminderte Höhe des Rückgrats nach Ermüdung 
auch durch eine erquickende Mahlzeit ausge- 
glichen werde. „Offenbar,“ sagt hier Malgaigne 
(Pag. 320) ausdrücklich, „haben die Mahlzeiten 
die Wirkung, die Muskelkraft wiederherzustellen, 
welche dem Individuum gestattet, sein Rückgrat zu 
strecken, sich zu redressiren.* Noch bedeutender 
ist folgende Mittheilung Malgaigne’s für den 
Einfluss der Muskelthätigkeit auf die normale 
Wirbelsäulenstellung. Der Albe von Fontenu 
war bei seinen Uebungen während eines Jahres 
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um 6 Linien: gewachsen, obgleich er längst das 
Alter des Wachsthums überschritten hatte: M. 
beantwortet : sich: die Frage; was hier vorge- 
gangen sei, selber dahin, „dass die Rückgrats- 
muskein durch seine oft wiederholte Uebung ge- 
kräftigt und dadurch die ns 
verkleinert worden seien.“ 


Ebenso ergiebt sich aus MHalgaiyne's Erörter- 
ungen über die Entstehung der Scoliose der Ein- 
fluss der Muskelthätigkeit. Zunächst erwähnt er der 
ursprünglishen Prädisposition zur grösseren Thätig- 
keit der rechten Hand. Wenn Muskeln thätig sein 
sollen, so bedürfen sie zunächst der Festigkeit 
ihrer Insertions-Punkte. Für die Action des rech- 
ten Armes entsteht 'eine grössere Festigkeit da- 
durch, dass das Rückgrat’ concav nach der an- 
deren Seite gekrümmt wird. ‘Bei schwächlichen 
Individuen wird diese oft eingenommene Stell- 
ung leicht permanent; daher die‘ häufige phy- 
siologische Krümmung (concav nach rechts), die 
Ref. jedoch: bereits für pathologisch hält." So 
kommt Malgaigne stets auf ‘die Muskelschwäche 
zurück. 


" Malgaigne thut der Wahrheit offenbar Gewalt 
ah, wenn er die Entstehung der Scoliöse her- 
leiten will’ von der Verlängerung der Ligamente 
äh’ einer Seite und’ der Verkürzung derselben 
an der anderen (s. pag. 344). Die secundären 
Krümmüngen leitet‘ M.' gleichwohl von’ der Mus- 
kelaction her‘ (s. 'pag. 343). Die. Deformationen 
der Intervertebral-Knorpel und :der "Wirbel am 
stehen auch: nach: M.. erst’ secundär.i" 


' Einen "Beweis, dass M. den Muskeln einen. 
wesentlichen Antheil an der Entstehung der Seo- 
liose zuschreibt, ergibt. die Behandlung. Hier 
legt M. fast ei "ind Allein Werth auf die 
Herstellung: der: Muskel-Energie: an’ den Convexi- 
täten der Krümmungen. Er will’ dieses . Ziel 'er- 
reichen, »wieroben ausgeführt; durch die 'Anreg- 
ung: einer. instinetiven Action: der: betreffenden 
Muskeln ‚vermittelst des’ Tragens ‘des Hossard’'-' 
schen: ‚Gürtels. 
für ganz richtig,.allein- sie hat'sich in der Praxis, 
wie. Ref. versichern kann ‚nicht “bewährt. ' 7. 
musste allerdings erkennen ‚dass die ihm be-’ 


kannten. und: von-ihm‘ erwähnten Uebungen nicht‘ 


geeignet seien, diejenigen Muskeln 'speciell' zu‘ 
kräftigen, deren: Schwäche: direct die Unterhalt-' 
ung der: :Scoliose ‘veranlasste. ' Eine Prüfung der 
oben. angeführten Gymnastik ergibt, dass die- 
selbe... nur! allgemeine Muskelübungen‘ "enthält, 
während ; zür: Heilung‘ .der' Scoliose eine 'specielle 
Uebung. der: geschwächten Muskeln "nothwen- 
dig ist, ı M.) kennt »eine "durch loealisirte Vebung 
bestimmter. Muskeln; wie sie durch :Ling ge- 
schaffen: worden:»ist, nicht, und » sucht in 
Ermangelung dessen eine‘ Aushülfe durch‘ Her- 
vorrufung einer instinetiven.-Bethätigung‘ jener’ 
Muskeln . mittelst.< Anregung ' durch"den '» Hos-' 


Diese: Idee »hält ‘Ref. 'prineipiell’ 
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sard’schen Inelinations-Gürtel. M.'übersieht aber 
hierbei den’ sehr‘ wesentlichen Umstand‘, dass 
die‘ Scoliotischen 'eben die Fähigkeit: verloren 
haben, vermöge ihrer Willens-Energie allein’eine 
solche: einigermassen andauernde Bethätigung der 
betreffenden: Muskeln’ zu leisten, ‘Sie 'verfallen 
daher trotz des Hossard’schen Gürtels aus Mus- 
kelschwäche und Willenslosigkeit der Deviation. 
Die Muskeln müssen durch specielle localisirte 
Uebungen erst gekräftigt werden, ‚um »den An- 
forderungen, welche, Malgaigne gestellt , zu ge- 
nügen. Und dies geschieht durch die localisirten 
Uebungen der Ling’schen Heilgymnastik. Ref. 
bedient. sich daher, vor: Allem . dieser« Uebungen, 
und verbindet aber mit ihnen: abwechselnd wäh- 
rend mehrerer Stunden des Tages: die: horizon® 
tale Lage und. das Tragen: eines (freilich sehr 
wesentlich. von ihm veränderten‘: und, wie er 
glaubt, vervollkommneten Hossard’schen Appa- 
rates. 


nd. Lehwess, Spracharzt’ in Berlin ‚“hat' “bei 
Gelegenheit eines in” der’ Berliner ‘Gesellschaft 
für’ Heilkunde’gehaltenen'Vortrages über „Sprach- 
gebrechen® seine Theorie ' des 'Stotterns'' vorge- 
tragen‘und die Gymnastik der ‚Respirationsmus- 
keln als'»sicherstes‘'Heilmittel ’empfohlen, ‘Er 
sagte darüber im Wesentlichen Folgendes: 

"' Das Stottern beruht in den seltensten Fällen 
auf organischen Fehlern‘ der Sprachorgane, daher 
gelingt äuch "nur in 'seltensten Fällen dessen 


' Heilung‘ durch pharmaceutische oder’ chirurgische 


Mittel. In allen anderen Fällen ist elnahr eine 
Heilmethode indieirt, die auf Pädagogik in 
Verbindung mit Üneh hi Fr ‚Gymnastik be- 
ruht. 


Die von L. seit vielen Jahren angewandte 


roh welche zur neisolöhb- ‚des "Stotterns in 
rätioneller Beziehung stehen. >’ 1725 


"Nach L. besteht die” ‚Ursache des Stotterns: 


„entweder in einer zur Spracherzeugung, nicht 
„geeigneten Function . ‚der BpPIzAkREDEgARe 
‚oder , ' 
„in ‚Anomalieen rn a A ni sen die 
Sprache zunächst vermittelnden. Organe. (des 
Kehlkopfes,:der Zunge, des Mundes),, ‚durch 
.„.. welche Anomalieen. der. Einfluss.des ‚Willens 
„auf. ‚diese..Muskeln beschränkt.wird;,..oder- in 

„anomaler. Combination Beininene Muskeln; ‚oder 
endlich 


in» einem mehr ärsllische äh Est 
in’ einem. dynamischen Missverhältniss 'zwi- 
‚schen Willen und Sprachbewegungen ; wor- 

‚aus eine mangelhafte Behersschuugig der ern 
organe  resültirt: » 


Zu diesen 3 itiolopiseben. Mömenten ‚Si ir ” 
ar weitere‘ Beläuterungen k 


en 
wit 


"Ad a), Die abnorme'Function der’ Respira- 
tionsorgäne besteht ‘darin, dass der 'Stotternde' 
im ‘Momente des Sprechens' inspiriren will, 
während doch’ zur Sprachbildung in’ der: Regel 
nur der‘ Exspirations-Strom dient. "Das Aus- 
sprechen während’ der Inspiration ' gelingt aber 
bekanntlich’selbst dem Sprachgesundea gar nicht 
oder nur unvollkommen.‘ Der 'Stotternde macht 
daher wiederholte, oft sichtbare Anstrengungen, 
bis eine mehr zufällige als‘ absichtliche Exspi- 
-—— ihm das Aussprechen “ermöglicht. a. 


“ "Die Wiederholungen dieses Vorgänges bilden 
eben das Bild des Stotterns, ade 


Zur "Hebung dieses Missverhältnisses "dient 
eine „rhytmische Gymnastik der Respirations- 
ui. deren endliches Resultat die normale 
Unterordnung und Beherrschung der Respirations- 
bewegungen unter den Willen ist. Z. beginnt 
daher mit der Uebung möglichst tiefer und lang 
anhaltender Inspirationen, dann möglichst langen 
Zurückhaltens der eingeathmeten Luft und des 
Vollführens möglichst langsamer Exspirationen. 
Secundenzeiger und Taktstab werden benutzt, 
um dem Uebenden die einzelnen Athemzüge in 
ihrem gewünschten Zeitmaasse zum bewusstsein 
zu bringen. 

Adb). Das Stottern aus Anomalieen einzelner 
Muskeln etc. beruht nach Z. „wahrscheinlich auf 
einer Insufficienz oder spastischen Affection ge- 
wisser Muskeln unter gewissen Anstrengungen.“ 
Auch hier ist rationell rhytmische Gymnastik 
der affieirten Muskeln das einzige Mittel zur 
Besserung und Heilung. L. beginnt hier mit 
der systematischen Einübung der einzelnen Vo- 
cale, verbindet dann diese mit Consonanten, 
zuerst in offenen, dann in geschlossenen Silben, 
zeigt die für jeden Consonanten nothwendigen 
Bewegungen des Mundes und der Zunge, und 
lässt alles das langsam, oft und taktmässig aus- 
führen. Besondere Aufmerksamkeit verwendete 
L. auf den für Stotternde besonders schweren 
Uebergang von einem stummen ÖConsonanten zu 
einem intonirten Vocal, also „auf die schnelle 
prompte Verengerung der vorher erweiterten 
Stimmritze und dieSpannung der vorhin erschlafi- 
ten Stimmbänder.* 


Ad c). Das Stottern aus dynamischem Miss- 
verhältniss ete,, wobei eine Innervation von 
solchen Muskeln Statt findet, welche zur beab- 
sichtigten Wirkung (dem Sprechen bestimmter 
Worte) nicht geeignet sind, behandelt Z. durch 
taktmässiges Sprechen unter Begleitung rhyth- 
mischer Bewegungen, „so wie durch Dictatum 
nach dem Takte.“ 


J. Estradere. Du Massage. Son historique, ses manipu- 
lations, ses effets physiologiques et therapeutiques. 
Paris 1863. Adrien Delahaye. 8. 168 S, 
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Verf. ist Arzt in dem'stark frequentirten Py- 
renäenbade Bagn®re-du Luchon und hat als sol- 
cher reichliche Gelegenheit,  verschiedenartige 
passive Bewegunpsförnen u Manipulation zur 
Behandlung chronischer Krankheiten zu: benutzen. 


"In der Einleitung der Schrift gibt Verf. in- 
teressante geschichtliche Mittheilungen über die 
erfolgreiche und daher sehr geschätzte Anwendung 
der passiven Bewegungen bei den alten Römern, 
Griechen, Egyptern und Chinesen. 


Unter Massage versteht ‚Verf. verschiedene 
Manipulationen, ‚wie Drückung ‚ Knetung, Reib- 
ung, Streichung , Klopfung und selbst die pas- 
siven Bewegungen der Gelenke. Er beschreibt 
deren technische Ausführung nebst den dazu er- 
forderlichen Apparaten, ihre Wirkung und da- 
durch begründeten Indicationen bei den verschie- 
denen Krankheiten. 


Verf: eitirt auch einzelne französische Chi- 
rurgen, von welchen die passiven Bewegungen 
schon längst zur Heilung gewisser Krankheiten 
benutzt worden sind. Unter den letzteren er- 
wähnt er namentlich der falschen Ankylosen, der 
Distorsionen, der Contracturen , der Armkrank- 
heiten. 


So sehr es auch zu bedauern ist, dass dem 
Verf. die reichliche deutsche Litteratur über den 
betr. Gegenstand unbekannt ist, so ist es doch 
erfreulich, dass nunmehr, nach 
dem Vorgange des Dr. Meding zu Paris, auch 
andere französische Aerzte dahin gekommen sind, 
sich des in der Heilgymnastik gebotenen Heil- 
apparats zu bedienen. Es bleibt nur zu wün- 
schen, dass die Ausübung dieses Mittels in Frank- 
reich ausschliesslich den Händen sachkundiger 
Aerzte anvertraut bleibe und nicht durch Laien 
gemissbrasgcht werde, wie dies leider vielfach in 
Deutschland der Fall ist. Die Handhabung der 
Heilgymnastik durch Laien ist eben so ungerecht- 
fertigt und unzulässig wie die irgend eines anderen 
werthvollen Heilmittel... Wie für letzteres, so 
ist auch für die Heilgymnastik eine allseitige 
wissenschaftlich-medieinische Ausbildung eine un- 
erlässliche Bedingung. 


Dr. Meding zu Paris bezeichet in seinem dem 
Ref. zugegangenen kurzen Me&moire unter An- 
derem den Unterschied der rationellen medici- 
nischen sog. schwedischen Gymnastik von dem 
gewöhnlichen Turnen dahin, dass die schwe- 
dische Methode sich auszeichne: 

1) Durch ihre anatomische und physiologische 
Basis. 

2) Durch die Ausschliessung der Maschinen, 
Corsets, Federn und Gewichte, denen sie 
vielmehr die menschliche Hand substituirt, 

3) Durch eine rationelle und progressive Ent- 
wickelung der Kräfte und Gewebstheile des 


172 


Organismus, gleichzeitig mit der Usileng der 
Special-Affection. 

4) Durch. eine gewisse Gründlichkeit ‚der Me- 
thode, hinsichtlich der allmäligen RerAdung 
der organischen ‘Substanzen. 

5) Durch die strenge Beachtung der Rerkamnp, 
der Kraft und des Rhythmus der. Bewegun- 
gen, welche vermöge der gymnastischen Ver- 
ordnungen, gleich den pharmaceutischen Re- 
cepten, einer ärztlichen Controlle unterzogen 
werden können. 


6) Durch die völlig systematische Vollendung. 


und den Reichthum ihrer Mittel. 
Ref. enthält sich jeder Kritik dieser Me- 
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ding’schen Sätze, denen er sonst Einzelnes fort- 
nehmen und viel Anderes substituiren würde. Am 
gerathensten scheint esihm aber im Allgemeinen, 
den Unserschied dahin zu präeisiren,. dass. die 
(s.g. schwedische) Heilgymnastik die. rationelle 
Benutzung methodischer Bewegungen zu Heil- 
zwecken in sich. ‚schliesst, während.'.das.. sog. 
Turnen oder Gesunden- :Gymnastikidie erzieherische 
diätetische und demnach die  prophylactische 
Wirksamkeit zu ihrer Aufgabe habe. Dieser 
Unterschied schliesst durchaus nicht aus, ..dass 
auch das Turnen für manche chronische Krank- 
heitszustände theils ein selbstständiges, theils 
ein unterstützendes Heilmittel abgeben könne, 


Bericht 


3 über die Leistungen 


im Gebieie 


der operativen Chirurgie, 


Verband- und Instrumentenlehre 


im Jahre 1863 


von 


Dr. 


* 


SPRENGLER, 


Oberarzt der externen Abtheilung im Krankenhause zu Augsburg. 


Te 


I. Ueber operative Chirurgie im 
Allgemeinen. 
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Demarquay und Leeonte: Reparation der Sehnen bei den 


subcutanen Tenotomien, unter Einfluss der athm, 
Luft, des Sauerstoffs, Wasserstoffs und der Kohlen- 
säure. (Arch. gen. 1862. Dez.) 

Resultat bereits aus: früherem Jahresb. bekannt. 

Dr. Philippe: Neue Anwendungsweise der Serres-fines, als 
Mittel, getrennte Narbenstränge auseinander zu halten. 
{L’union med, 1863. Nr. 56.) 

Die Serres-fines haben durch Philippe eine neue 
Application nach der blutigen Trennung von Narben- 
strängen etc,, in specie auch nach der Operation des 
Anchyloblepherons erhalten, um die Wundränder in 
der gewünschten Abduetion hinreichend lange Zeit 
zu fixiren. 

©. B. Plaskuda: De Ligetura. Diss. inaug. Berol. 1862, 


Prof. Soupart: Bemerkungen über einige neue chir. In- 
strumente (Bull. de l’acad. roy. de med. de Belgique 
1863, Tome VI. Nr. 7). 

Darunter ein neuer Urethrotom, ein Lippenbalter, 
ein Scheidenspiegel und ein Nadelhalter, 

Cesare Fumagalli: Sulle eueiture metalliche. (Gazz. med, 
Ital. Lombard, : Nr. 39.) 

Die Berichte von Richard Butcher, operative Chirurgie 
betreffend, 8. Serie (Dubl. quart. Journ. May 
1863) umfassen: 1. Nlephantiasis arabum der 
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unteren Extremität, geheilt durch Ligatur der art. 
eruralis. 2. Ein 4. geheilter Fall von Res. genu; 
ınif Ausnahme dass das Knie versteift, Fuss voll- 
kommen brauchbar. 3, Glückliche Resection des 
OÜberkieferss wegen einer enormen fibro-vasculären 
Geschwulst ; erschreckende Blutung; Ligatur der Maxill. 
interna; Digitalcompression 58 Stunden lang; voll- 
ständige Heilung der 80 jährigen Frau. 4. Glückliche 
Oberkiefer-Resection wegen eines sehr grossen Osteo- 
sarcoms; Lig. der Max. interna; schnelle Wiederher- 
stellung. 5. Ungewöhnliche Form einer doppelten 
Hasenscharte, complieirt mit doppelt gespaltenem 
Gaumen; enorm entwickeltes Septum und vorstehen- 
des os intermaxillare; Operation, mit der Folge kaum 


einer Entstellung. % | g8 . 3 ä 


"der® 


Er gedenkt der percutanen Umstechung 


von äMiddeldorpf, als einer im Nothfalle 
brauchbaren Procedur, empfiehlt die  be- 
kannten berliner aus Neusilber gearbeiteten 


Schieberpincetten, bespricht die Compressorien 
(hiezu ein kurzer, grösserer Schlüssel mit um- 
wickeiten Barte cempfohlen!). Die Acupressur 
wird detaillirt und gut beurtheilt (Unsicherheit 
bei grösseren Gefässen, nachdem jede Bewegung 
der Nadel den Apparat verschieben kann, also 
nur provisorisches blutstillendes Mittel bei klei- 
neren.Arterien) worauf Billroth aus seiner Praxis 


=. 


günstigen Wirkung des Terpentinöls (nach 


Prof. Billroth in Zürich veröffentlichte ein Prof. Baum in Göttingen) und der aqua Binelli 


ganz vorzügliches Compendium für den allge- bei Blutungen mit Nachdruck gedenkt. 


Der 


meinen Theil der Chirurgie, ebenso förderlich /für! Transfusion, stellt er eine grosse Zukunft in 
Studirende, wie für praktische Aerzte, in der Aussicht. 


Form von 50 Vorlesungen. Selbst durch ein- 


gehende Studien süber„Anatomie, Microscopie, Collodialverband nach Demm« 


Bei der Wundvereinigung. durchgeht er den 
‚empfiehlt das 


Geweb- und Operafiönslehre ‚exeellirend —- hat fEipl. cetussae- statt Mes gewöhnl, Heftpflasters 


er seine Aufgabe wacker gelöst und den Stoff 
durch werthvölle meist! originale; Abbildungen 
(Holzschnitte) illustrirt.“ Nach gründlicher Dürch- 
lesung des besprochenen Werkes glauben wir 
dieses Opus Jedermann empfehlen zu können, 
welcher von dem Stande der jetzigen, tontem- 
porären Chirurgie ein lebhaftes anziehendes Bild 
erhalten will, in dessen Rahmen wahrhaft nichts 
Wesentliches fehlt oder mit Nachlässigkeit be- 
arbeitet worden wäre. Das Operative ist natür- 
lieh nur kurz angedeutet. na "a 

Billroth schreibt fliessend, anregend, mit 
Einstreuung von vielfach Erlebtem, und, Beob- 
achteten, ohne anderen wehe zu thun oder die 
äusserste Grenze der Bescheidenheit zu verlassen. 

Wir können uns daher nicht versagen, das 
Prägnantere aus Ziliroth's Vorlesungen auszu- 
ziehen. . 

Nach einer recht guten Einleitung über das 
Verhältniss der Chirurgie zur sogen. inneren 
Medizin, einem historischen Abrisse über Stu- 
dium und Unterricht derselben (letzterer solle na- 
mentlich demonstrativ sein! ),. stossen ‚wir. auf 
den Satz, dass wissenschaftlich für die Chirurgie 
wie für die Medizin England überhaupt jetzt 
bedeutender sei, als jedes andere Land. Den 
grössten Aufschwung aber verdanke die Chirurgie 
des 19... Jahrhunderts dem Umstande, dass sie 
darauf hinzielt, das gesammte mediz. Wissen in 
sich zu vereinigen. : Der Chirurg, der dieses 
vermag und dazu noch die ganze künstlerische 
Seite der Chirurgie vollkommen beherrsche, dürfe 
sich rühmen, .das höchste. ideale Ziel in..der ge- 
sammten Medizin erreicht zu haben. Gewiss 
ganz treffende Worte! FRE 

Er beginnt alsdann mit den sogen. ‚Schnitt- 
wunden. der Weichtheile und deren. begleitenden 
Folgen, Wundschmerz, Blutungen und gelangt 
zur Blutstillung, welches Kapitel den erfahrenen 
Chirurgen bekundet, 


son 


äusserst 


in besonderen Fällen, -bespricht eingehend die 
Naht meist mit (tothen) Seidenfäden,” von denen 


letzteren er glaubt, dass sie nie durch die Me- 


tallfäden ganz verdrängt werden dürften und 
würden, weil bei den letzteren der Hautrand 
sich gerne umwirft, beim Knotenschluss_ leicht 
Verschlingungen eintreten u. =. £. | 

In der 5. Vorlesung beginnt das detaillirte, 
gelungene microscopische Bild des 
Wundheilprozesses, nach dem Verfasser selbst 


eines seiner Specialstudien, — das keines Auszuges 
fähig ist und mit der Lehre von der Fluxion, 


von. ‚der Wundheilung _mit .Granulation und 
Eiterung dem eigenen Nachlesen überlassen wer- 
den muss, was nicht sehr 'ermüdet, weil alles 
durch interessante Abbildungen demonstrirt wird. 

Bei der Wundbehandlung finden wir nach 
der absoluten Ruhe und Reinhaltung namentlich 
empfohlen, die Wunde mit etwas feuchter Ath- 
mosphäre zu umgeben, also Oelläppchen oder 
feuchte Leinwandcompressen mit 1'Stück Wachs- 
tafient darüber. Ja, selbst die neuestens so ver- 
rufene Charpie wird zu Hilfe genommen, in 
verdünntes Chlorwasser getaucht, wobei wir auf 
die Versicherung stossen, dass Billroth von der 
leichten Bedeckung der Wunden: mit » Charpie 
niemals einen Nachtheil gesehen habe, was wohl 
die Mehrzahl der Chirurgen noch glauben ‚mag; 
später. Chamilleninfus, . Bleiwasser, Höllenstein- 
lösung. (2 Gran auf 5i ‚Wasser)..oder Salbe 
(Gr. j 55), Empl. Basiliconis, Einleitung der Heil- 
ung der Wunde unter dem Schorfe. 

In Vorlesung 9 stösst man auf die von Bill- 
roth sogenannte Wundheilung. per .tertiam inten- 
tionem, ‘welche namentlich die metallenen ‚Secun- 
dar-Nähte erfordert und trifit die Behandlung. der 
Granulationen. Von hier geht es nun an die 
Cicatrisation, Muskel-, Nerven-, "Gefäss-Narbe, 
Organisation des Thrombus (sehr deutlich illu- 
strirt). Darauf kommen die Stichwunden und 


vB 
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Quetschungen (bei: letzteren werden namentlich 
nasse. Binde-Einwicklungen empfohlen), endlich 
die eigentlichen Quetschwunden (Maschinen-Ver- 
‚etzungen), wobei bereits des acuten purul. Oedems 
von Pirogoff und der Septicämie gedacht wird. 
Er geht jetzt. an die Behandlung des Wundfiebers, 
an die Application der. kalten Immersion, des 
continuirlichen Wasserbades. (namentl. Hand und 
Fuss), die Irrigation, wobei Langenbeck’s Was- 
serbäder. eine sehr motivirte, gründliche und ge- 
wiss nicht unverdiente Kritik erleiden, Worte, 
welche, sowie, was über die Eisbehandlung ge- 
sagt wird, wie Referent seinen eigenen Spital- 
erfahrungen entnimmt, genaueste Beachtung ver- 
dienen. Billroth schliesst aus seinen Beobacht- 
ungen und spricht es laut aus — dass wir 
durch Eis, auf’ frische Wunden gelegt, weder die 
jauchig-seröse Infiltration noch die eitrigen Ent- 
zündungen hintanhalten können, so wohlthuend 
es als schmerzstillendes Mittel und bei Beginn 
von Zellgewebs-, Sehnen-, Gelenk-Entzündung 
wirkt. Wir können nur wiederholen, es finden 
sich hierüber goldene Worte, sowie was die In- 
cisionen, Gegenüfinungen, Drainage, Cataplasmen 
etc. betrifft. 

Bei den Fracturen ist Billrotk natürlich so 
früh wie möglich für den fixen Verband, wobei 
Gyps und Kleister in ihren Vortheilen beleuchtet 
‚werden. a 
Er geht sodann zum prognostischen Unter- 
schiede von subcutanen und ofienen Fracturen 
über, wobei die Frage über die Amputation, die 
Necrose der Fragment-Enden etc. diskufirt wird. 
Bei ‘den offenen Fracturen sehen wir Billroth, 
der nahe daran war, wieder zur Behandlung mit 
Schienenverbänden zurückzukehren, den Gyps- 
Verband jetzt, wie bei einer-einfachen Fractur 
geschlossen anlegen und ihn alsbald nach der 
Trocknung der Länge nach aufschneiden, sö dass 
die Wunde alle 2 Tage oder täglich verbunden 
werden kann. Von der Eintauchung' des ver- 
bundenen Gliedes ins permanente Wasserbad 
scheint er auch hier kein Enthusiast. 

Das Kapitel: von den Gelenkverletzungen 
bietet naturgemäss des Interessanten gar vieles. 
Bei der traumat. Gelenkentzündung finden die 
Eisblasen, die Jodtinetur, Punetion (Volkmann), 
eine verdiente Hauptstelle. Die Heilung conge- 
nitaler Luxationen wird natürlich bezweifelt. 

Mit Vorliebe werden alsdann die Schuss- 
wunden, „die röhrenförmigen Qnetschwunden“, 
ebenfalls ein Lieblingskapitel, behandelt. 

Es geht nun an die accidentellen Wundkrank- 
heiten, Septicämie, Pyämie, Wundrose, Tetanus, 
Delirium potatorum. 

Mit der Pyämie stossen wir denn auf die 
herrschende Streitfrage, welche hier sehr ein- 
gehend behandelt wird. Wie wir schon aus 
früheren Veröffentlichungen wissen, so ist Bill- 
roth, während Roser die Pyämie als eine specif. 
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iniasmatische,. unter Umständen contagiöse Krank- 
heit’ ansieht, welche nur ausnahmsweise spontan 
entstehe — gegen diese Auffassung, die speci- 
fische Erkrankung, Läugner der 'miasmatischen 
Entstehung‘ und lässt . die Pyämie mehrentheils 
durch ‚Selbstinfeetion entstehen. 1. 2... 

»Nach » Billroth ist. es gar. keinem Zweifel 
unterworfen, dass die grösste Anzahl der:pyä- 
mischen. Abscesse in der Lunge und anderen 
Theilen bis jetzt nicht auf Thrombose. und Em- 
bolie zurückgeführt werden könne, in Bezug auf 
welche Annahme er sich bedeutend von Virchow 
unterscheidet. 

Billroth. erkennt, wie gesagt, die Selbstin- 
fection, die freilich auf unbekannten Wege er- 
folge, als die Hauptquelle der Pyämie, er erkennt 
an, dass die Pyämie mit einer unbekannten Al- 
teration des Blutes verbunden ist und zweifelt 
selbst nicht, dass durch -Anhäufung von Pyä- 
mischen in einem Raume sich selbst ein. speci- 
fisches Miasma entwickeln könne. 

Er empfiehlt deshalb die Amputation' zur 
rechten Zeit, ‚wodurch er-3 Kranke von 'Pyämie 
gerettet haben- will, reicht bei ausgebildeter 
Krankheit blos noch Chinin und Opium, punc- 
tirt die Gelenk-Abscesse und roberirt. 

Beim Wund-Erysipel ‘bedeckt er die Haut 
nach starkem Oel-Anstriche mit Watte, wendet 
bei „beginnender Gangrän Chlorwasser-Charpie 
— innerlich ‚häufig ein: Emeticum,, bei Tetanus 
Opium und. Chloroform, - bei Delirium Opium in 
grossen Dosen an; Hosp. Gangrän ist ihm eine 
epidemisch-miasmatische Krankheit. 

Jetzt kommen wir.bei der chronischen Ent- 
zündung an mit ihren Cachexien, den Geschwüren 
(Baynton, Ferrum candens, Vesicantien auf den 
callösen Rand). Die Operation der Varices wird 
mit Recht verworfen, auch wo kein Geschwür 
besteht, ein Rleisierverband gegen Varices em- 
pfohlen. i 

. Die Krankheiten der Knochen und des Pe- 
riost’s beginnt er mit einer lichtvollen, sehr vor- 
züglichen anatom. Beleuchtung des Periost’s im 
Allgemeinen und seiner‘ inneren gefässreichen 
Schichte, lobt bei der acuten Östeomyelitis die 
Jodtinetur-Behandlung nach Demme auf Kosten 
der grossen Incisionen sowie der Amputation, 
welche er nur bei eingetretener Vereiterung' des 
Kniegelenks anräth. | 

Was die chronische Periostitis anbelangt, so 
unterscheidet er zunächst eine ossifieirende und 
eine suppurative, ebenso eine ostitis int. ossifie, 
und suppuratoria, deren T'herapie, sowie die der 
Necrose, der Rhachitis etc. (subcut. Infractio und 
ÖOsteotomie nach Langenbeck) sehr rationell ge- 
geben wird. 

Auch die Gelenkentzündungen sind im Sinne 
der neuesten Autoren abgehandelt (Chloroform, 
Gypsverband, Punction). Dass Billroth so 
äusserst selten in die Nothwendigkeit versetzt 


176 LEIST. I. GEB. D. OPERAT. CHIRURGIE, VERBAND- U. INSTRUMENTENLEHRE 


wurde, wegen Knie-Caries zu amputiren: "(in 7 
Jahren seiner Assistenten-Zeit in’ Berlin sah er 
nur zwei deshalb amputiren) ist in der That 
sehr auffallend und scheint zum Theil auf die 
günstige Wirkung des Gyps-Verbandes bezogen 
werden zu müssen. Die Behandlung mit Blut- 
entleerungen, Eis, Cataplasmen, Jod. ete. werden 
gegenseitig abgewogen, das Verhältniss der Am- 
putation zur Resection treffend und ohne Vor- 
urtheil beurtheilt. Die Erhaltung des Lebens 
muss dem Ärzte immer höher stehen, als‘ die 
der Glieder-und Billroth geht nur im Nothfalle 
zu einer Operation z. B. wegen Kniegelenk-Caries 
über; die Resection bleibt eine immerhin ziem- 
lich gefährliche Operation, worüber die Engländer 
freilich anders denken. Mit viel Taet wird die 
Amputation und Resection des- Handgelenks, so- 
wie die des Fussgelenkes einander parallelisirt 
und manches Triftige gegen die übertriebene 
Ausdehnung der partiellen Fuss-Resectionen ein- 
gewendet. 

Die Jod-Injection bei Hydrarthus hatte nach 
den Erfahrungen Billroth’s jedesmal günstigen 
Erfolg; die Anchylosen führen zu dem interes- 
santen Brisement fore@&, dessen Vornahme ins 
Genaueste beschrieben und welches selbst mit 
Infraction der Knochen verbunden er natürlich 
jeder Resection vorzieht. Eben so gut liest sich 
das Kapitel von den Verkrümmungen, wobei 
der Tenotomie, der Durchschneidung von Bän- 
dern (z. B. des Lig. genu later. ext. bei genu 
valgum, von Billroth beiderseits ausgeführt), der 
Narben etc. eingehend gedacht wird. Von den 
Aneurysmen geht es dann schliesslich zu den 
Geschwulstkrankeiten. 

Die einzelnen Geschwulstformen "werden hier 
in meisterhafter Weise demonstrirt und nachge- 
wiesen, wie die Geschwulstkrankheit stets eine 
eonstitutionelle ist. Billroth gibt einen interes- 
santen Ueberblick über die Leistungen der Phy- 
siologen, Anatomen, Microscopiker, Chemiker in 
dem Bereiche der Tumoren, zeigt die Unzuläng- 
lichkeit, selbe blos nach ihren histologischen 
Bestandtheilen, ihrer Bösartigkeit, ihrer Hetero- 
topie zu ordnen und vindieirt der Klinik das 
Recht, bei Sichtung dcs Materiales mitzu- 
sprechen. 

Er stellt auf diesen Gesichtspunkt hin folgende 
vier Gruppen auf: 

1. Geschwulstkrankheiten mit sehr langsamem 
Verlaufe, welche das ganze Leben hindurch 
dauern können, meist aber von selbst frühe er- 
löschen; sie sind durch die Exstirpation der Ge- 
schwulst ‘gewöhnlich heilbar; man nennt diese 
Geschwülste daher auch gutartige. 

2. Geschwulstkrankheiten mit sehr verschie- 
denartigem Verlaufe, welche zuweilen aber sel- 
tener als die der ersten Gruppe erlöschen; grosse 
Neigung zu örtlicher Wiederkehr der Erg 
Sarcomkrankheiten. 


8,  Geschwulstkrankheiten mit raschem Ver- 
lauf (von 2—3 Jahren im Durchschnitt), welche 
äusserst selten erlöschen; nicht‘ allein grosse 
Neigung zu örtlicher Wiederkehr der Geschwülste, 
sondern auch sehr häufige Miterkrankung der 
nächstgelegenen Lymphdrüsen und successives 
Auftreten vieler gleichartiger Geschwülste in 
verschiedenen re Careinomkrankheiten 
(Careinosis). 


4. Geschwulstkrankheiten mit rapidem Ver- 
lauf (1/,—1?/, Jahre im Durchschnitt), welche 
fast niemals erlöschen. Nicht selten gleichzeitiges 
Auftreten vieler gleichartiger immer sehr weicher 
Goschwülste. Markschwammkrankheit. 


Die einzelnen Geschwulstformen werden nun 
in meisterhafter Weise demonstrirt und durch 
vielfache Abbildungen erläutert — bei den Ex- 
stirpationen dem Eeraseur seine Superiorität über 
die durch selben „in der Geburt erstickte® Gal- 
vanocaustik zugestanden, bei den cavernösen Ge- 
schwülsten die Cauterisation mit glübenden Nadeln 
vorgezogen, bei den Brust-Adenoiden. die baldige 
Exstirpation empfohlen, bei den Lymphdrüsen-Sar- 
comen derjeweiligen von Prof. Baum zur Compres- 
sion für den betreffenden Fall bestimmten Compres- 
sionsapparate gedacht — bei Krebskrankheit die 
Exstirpation im Allgemeinen, namentlich durch 
das Messer, für rathsam erkannt, und mit einem 
historischen Rückblicke auf die Leistungen der 
Physiologie, Mieroscopie, Chemie und Anatomie 
in diesem Felde geschlossen, woraus deutlich 
hervorgeht, dass man damit ohne Beiziehung 
klinischer Beobachtungen nichts anfangen konnte, 


“ 


Zur Pyämie. 


Poirier referirte über 2 Abhandlungen, welche 
auf die von der med. Societät zu Gent gestellte 
Preisfrage: Welches sind die Mittel, die Pyümie 
nach chir. Operationen zu verhüten? eingegangen 
sind. 


Die erste von Seite eines unbekannten Ver- 
fassers beschäftigt sich ziemlich eingehend mit 
dem angegebenen Gegenstande. Nach dem Autor 
bestünde die ausgesprochene Infectio purulenta 
in einer Selbstvergiftung in Folge Vermischung 
des Blutes mit Liter, welcher in irgend einem 
krankhaft affieirten oder verletzten Organe ge- 
bildet wurde. Diese Blutalteration wird auf 
3 verschiedene Weisen hervorgebracht, indem 
der Eiter 1. durch verletzte Gefässe, namentlich 
die der Knochen, des Uterus ete. mechanisch 
aufgenommen oder 2. auf dem Wege der Enos- 
ımose durch nicht verletzte Venen absorbirt oder 
3. in einer Vene oder innerhalb entzündeter 
Lymphgefässe produzirt und resorbirt wird. Der 
Autor huldigt also der a 3 Theorie 
der Pyämie. 
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= Bezüglich der ‘Aetiologie unterscheidet Ver- 
fasser allgemeine und lokale Ursachen. 
» Unter -den ersteren führt er’auf: 1. Ueber- 
füllung und schlechte Ventilation der Spitäler. 
2. Schwäche der Constitution. 3. Unzureichende 
Verköstigung der Operirten. 4. Chloroform- 
Anwendung (falsch), 5. Epidemische Consti- 
tution. | | 

Die lokalen Ursachen werden in 3 
Klassen untergebracht, je nachdem die Pyämie 
1. in Folge. von grossen Operationen, 2. von 
grossen Eiteransammlungen und 3. von Wochen- 
bett auftritt. 

Die präventive Behandlung theilt sich in eine 
entferntere und 2. in eine solche, sobald die 
ersten Symptome der Krankheit auftreten. 

Der Autor stellt hier an die Spitze die Kin- 

leitung der prima reunio, freilich in Spitälern 
selten erreichbar (vergleiche Soupart, Jahresber. 
1858, Seite 226), auch nicht ohne unangenehme 
Beigaben, weshalb jetzt viele Chirurgen die ge- 
mischte Reunio, primäre und die mittelst Gra- 
nulationen, vorziehen. Ueber die Frequenz der 
Verbände — viele Neuere verbinden vom Augen- 
blicke des Scheiterns der prima reunio so oft 
als möglich (Soupurt), — verbreitet sich unser 
Autor nicht. 
Sodann erwähnt er des Ecrasements nach 
Chassaignac, der Gliederabsetzung mittelst der 
Caustica, des occelusiven Verbandes, des mittelst 
Heranziehung der Wundränder, des mit Glycerin, 
mit Zuhandnahme der Chamillen nach Ozanam, 
der Arnica nach Algnie, des Verbandes mit 
Opium-Cerat., verbunden mit kalten Irrigationen 
und leichter Compression (Verdier), endlich des 
blos Stägigen Verbandes. Weiter führt er an 
die Erweiterungen und Gegenöffnungen, die Com- 
pressiv-Apparate (Sentin), die Drainage, die 
Unterbindung der Vena cruralis behufs Verhütung 
einer Nachblutung und der Pyämie, die’Venen- 
unterbindung im Amputations-Stumpfe nach 
Soupart. 

Bezüglich der (angeblichen) prophylactischen 
Mittel, sobald die Pyämie droht oder so eben 
erst begonnen hat, macht er namhaft den Tartar. 
stibiatus in hohen Dosen nach Sanson (ein 
glücklicher Fall), die Tr. aconiti (Nelaton will 
10 pCt. damit geheilt haben), die Ipecacuanha 
mit Chinin (ebenfalls 1 günstiger Fall von Ne- 
laton), das Chinin mit Aconit. | 

Mehr Vertrauen verdient die Cauterisation 
nach Bonnet, ein Mittel, das noch die günstig- 
sten Resultate geliefert zu haben scheint (Bonnet 
will von 12 fünf gerettet haben, bald mit dem 
Glüheisen, bald mit dem Aetzmittel). Goujen 
applicirte ‘starke Höllensteinlösungen, wie es 
scheint mit geringerem Erfolge, Sedillot bevor- 
wortete im Nothfalle die Amputation. 

'Die grossen Eiteransammlungen werden, je 
wachdem diffuse Phlegmonen die Ursache, mit 
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grossen 


‚sind, die alkalischen Sulphite, 
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den verschiedenen Astzmitteln, Abscesse mittelst 
der Drainage, der Tr. jodini ete.angegriffen. Von 
Deroubaiz’s Behandlung der Amputationsstümpfe 
mit Jodtinetur gedenkt der Verfasser Rühmendes 
(Vergl. Jahresber. 1857, Seite 193). 

' Was schliesslich das Puerperium betrifft, so 
erwähnt Verfasser der Lufterneuerung, der Ver- 
minderung des Touchirens etc. sowie der Mittel 
vom Opium bis zum Terpentinöl gegen das de- 
clarirte Kindbettfieber. 


Die zweite Abhandlung stammt von Niemand 
geringerem her, als von Giovanni Polli, welcher 
ein sicheres Mittel (Specificum) gegen die Pyä- 
mie entdeckt haben will, 

Nach Polli handelt es sich bei der Pyämie 
darum, die durch die Eiterzersetzung drohende 
Blutalteration zu verhüten und dazu dienen nach 
ihm am besten, weil sie am wenigsten schädlich 
innerlich und 
äusserlich gebraucht. 

Er stützt sich hiebei auf Experimente, deren 
Zabl nicht eben gross ist und deren im Re- 
ferate über Therapie näher gedacht werden 
wird. 

Namentlich bevorwortet Polli das Magnesium- 
Sulphit, innerlich zu 10-—20 bis zu 25 Gram- 
men per Tag, äusserlich als Verbandmittel oder 
Injeetion, in Form einer Lösung von 30 Gram- 
men Magnesium oder Sodium-Sulphit auf 100 
bis 150 Grammen Wasser (auch Sodium-Hypo- 
sulphit). 

In Gent haben Poelman und Burggraeve 
damit Versuche angestellt, wovon die des ersten 
ziemlich conträr oder negativ ausgefallen sind, 
indem ein mit Eiter injicirter Hund trotz dem 
Sulphite unter den offenbaren Erscheinungen der 
Pyämie verendete. 

Burggraeve's Resultate mit Magnesium-Sul- 
phit, örtlich und allgemein administrirt bei einer 
namhaften Anzahl von Verletzungen, wobei zum 
Theil schon Frostanfälle aufgetreten waren, er- 
scheinen günstiger und laden in der That zur 
Nachahmung ein. | 

Unter den 16 ausführlicher gegebenen Beob- 
achtungen sind namentlich die 11. und 12, in- 
teressant; die innerliche Dosis des Magnesium- 
sulphits war aber weit schwächer, als Poll 
vorschlägt, nämlich 2-—-4 Grammen per Tag. 
(Säuren müssen dabei vermieden werden.) 
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Zur Chloroformirung. 


Gelegentlich einer Herniotomie, bei welcher 
der bezügliche Kranke, nach zweistündigen frucht- 
losen Einathmungs-Versuchen, zuerst von Aether 
mit Chloroform und dann von Chloroform allein, 
schliesslich etwa 20 Gran Belladonnen-Extract 
binnen weniger Stunden in den Mastdarm injieirt 


brochen fort und zwar so fest, 
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erhieit, trat«nach Pitha’s ‚Beobachtung ein eben 
so tiefer als ruhiger Schlaf ein, aus welchem 
Patient durchaus nicht erweckt werden konnte; 
dabei zeigte derselbe ein ruhiges, wenig turges- 
eirendes und durchaus nicht entstelltes Gesicht, 
gleichmässige und. sanfte Respiration sowie einen 
regelmässigen Puls, ohne Krämpfe, Contracturen 
und Lähmungs- Erscheinungen. Nur die enorm 
erweiterten Pupillen und dien ‚absolute Unerweck- 
barkeit des Kranken erregten mit-Rücksicht auf 
die grosse Gabe des Narcoticum einige Besorg- 
niss.. : Der geschilderte Zustand dauerte volle 
zwölf Stunden unverändert fort und als’ der Ope- 
rirte. schliesslich erwachte, schien’er ‘ganz ge- 
biendet; doch war denselben Abend noch sein 
Sehvermögen vollkommen wieder hergestellt und 
ausser der Pupillen-Weite nur noch ein leichtes 
Kratzen im Halse vorhanden. Der Kopf na- 
mentlich war vom Augenblicke des Erwachens 
an vollkommen frei und olıne jede Spur von 
Schmerz. Pitha. bemerkte bei Erzählung des in 
Rede stehenden Falles, dass man sich eine voll- 
ständigere und angenehmere Anästhesie für chi- 
rurgische Zwecke kaum wünschen könnte, soferne 
man nämlich im Stande wäre, dieselbe stets so 
willkürlich ' und : gefahrlos » wie hier »hervorzu- 
rufen. 

x. Professor Nussbaum entfernte einem vierzig- 
jährigen Müller ein grosses Carcinom vom Halse 
wie gewöhnlich mit Anwendung ‘des Chloroform. 
Zur. Beseitigung der Schmerzen nach der Ope- 
ration, welche eine vollständige Präparation des 
Plexus cervicaliserforderte, injieirte er demselben 
noch während der Narcose einen Gran essig- 
sauren: Morphiums: unter die Haut.» Der Ope- 
rirte erwachte später nicht, wie gewöhnlich, aus 
seinem Chloroform-Rausche, sondern schlief, ganz 
ruhig athmend, durch zwölf Stunden ununter- 
dass nichts im 
Stande war, ihn aus diesem Schlafe zu erwecken. 
Er ertrug während desselben die tiefsten Nadel- 
Stiche, Einschnitte In die Haut, die Anwendung 
des Glüheisens u. A. m. — ohne auch nur die 
geringste Reaction dagegen zu äussern.‘ Schliess- 
lich erwachte er aus diesem tiefen »Schlafe ge- 
rade so, wie aus einer eben stattgehabten Chlo- 
roform-Narcose. 

Einige Tage später versuchte nun Professor 
Nussbaum, von dieser Thatsache auf das Freu- 
digste ühstrescht; die eben erwähnte Wirkung 
der subeutanen Anwendung des Morphium bei 
einem zweiten Kranken, bei welchem er eben 
wegen Krebs die Resection des. rechtseitigen 
Öberkiefers mit Rücklassung des Fächer-Fortsatzes 
während der Chloroform-Narkose ausgeführt uud 
schliesslich wegen gleichzeitigen Ergriffenseins 
der Gesichtshaut eine Transplantation aus der 
Schläfen- und Kopf-Gegend behufs der Wund- 
Verschliessung vorgenommen hatte. Auch dieser 
Operirte schlief bei vollständiger Gefühllosigkeit 


dureh SStunden mit derruhigstenAthmungsthätig- 
keit fort. Sein Puls blieb nach’Zahl und Rhythmus 
vollständig regelmässig. Die Einwirkung des Nar- 
coticum erschien in diesem Falle um so auflal- 
lender, als demselben Kranken dieselbe Gabe 
von essigsaurem Morphium bereits mehrere Tage 
vorher war hypodermatisch eingespritzt worden, 
ihn aber kaum zum Schlafen gebracht, viel: we- 
niger noch Anästhesie bei im ‚hervorgerufen 
hatte. 


Zwei weitere Fälle betrafen eine fünfzigjäh 
rige Frau und einen sieben Jahre alten Knaben, 
bei welchen Beiden nur je ein halber Gran Mor- 
phium subeutan war injieirt worden und welche 
Beide hierauf durch 5—6 Stunden desselben 
ruhigen Schlafes und vollkonımen anästhetischen 
Zustandes sich zu erfreuen hatten. — Einen 
Fall, bei welehem der fragliche Versuch nicht 
gelungen wäre, hat Hr. Professor Nussbaum 
bis jetzt nicht beobachtet. 

Aus vorstehenden Beobachtungen scheint s0- 
mit die hypodermatische Anwendung des Mor- 
phium und wohl auch die anderer Narcotica, 2. 
B. des Atropin, noch während des Bestehens 
der Chloroform-Narcose im Stande, den eigen- 
thümlichen und leider noch immer nicht genau 
gekannten Zustand des Central-Nervensystemes, 
wie er durch die Einwirkung des einzeathmeten 
Chloroform vorübergehend im thierischen Orga- 
nismus gesetzt zu werden pflegt, durch mehrere 
(6—12) Stunden je nach der Grösse der Mor- 
phium-Gabe festzuhalten, in so lange wohl, als 
die narcotische Einwirkung des Morphium selbst 
andauert, und hiemit natürlich auch die Anäs- 
thesic. | 


Birketi berichtete über ‚drei Amputationen 
des Oberschenkels, des Unterschenkels und des 
Fusses, «in welchem er statt der gewöhnl. Ligatur- 
fäden Metallfäden gebrauchte, weil letztere besser 
ertragen werden, keine Eiterung veranlassen etc. 
Er gibt dem Silber- oder Eisendrahte den Vor- 
zug. | 

Spencer Wells proponirte bekanntlich. die 
Anwendung der Metallfäden bei der Ovariotomie 
behufs Unterbindung. des Stiels. 


Prof. Nelaton kauterisirt gegenwärtig mittelst 
der Gasflamme. Sein Apparat besteht aus einer 
Kautschukblase von der Grösse einer Rindsblase 
mit einem 3 Fuss langen, durch einen Hahn ver- 
schliessbaren Gummischlauche, welcher mit Gas 
gefüllt wird. Zunächst des Hahnes befindet sich 
wieder ein beiläufig 1!/, Fuss langes Kautschuk- 
rohr angeschraubt, welches aber in eine gewöühn- 
liche Glasröhre von der Dicke einer Federspule 
ausläuft, die in eine feine Spitze ausgezogen ist. 
Auf einen mässigen Druck macht man das Gas. 
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:ausströmen, »entzündetiesund»nähert dann die 
Spitze des Glascylinders -der.-si cauterisirenden 
Stelle bis auf 1—11/, Zoll.“.:Diese Cauterisa- 
tionsweise ist sehr einfach und: u in der 
Apparat el Michi PEN 





A. Richard veshiehränh ih: we jebend über 
AleVorn (der sogen, elastischen Ligatur, deren 
Erfindung, ‘wie es scheint, Trousseau angehört. 

Richard umgibt die’ abzubindende Geschwulst 
mit einem gewöhnliehen Kautschukfaden; wenn 
sie sehr breitstielig ist," wickelt er oft 3—4 bis 
10 Touren herum und! Bene mit einem u 
pelten Knopfe, u 

Die Wirkung kliesirn ia soll, wie‘ «die 
einer Feder, eine’beständige, stetig fortdauernde 
sein. Die’Geschwulst bleibt,‘ wenn’ die Ligatur 
mässig stark angezogen’ ist, den 1. Tag gleich, 
den 2. und 3. verringert sich die Wärme 'in ihr, 
die Haut wird schlapp, sie entfärbt sich. Mit 
einigen Tagen trocknet die Geschwulst aus, ‚faltet 
sich und fällt vom’15.—25. Tage: ohne Ent- 
zündung; ‘Schmerz etc. ab, worauf die Hautwunde 
meist geheilt ist. 

Richard behandelte damit’ 2 Eetropien, eine 


venöse Geschwulst‘ des u. Augenlides — 1 Li- 
pom — 2 Afterfisteln — 1 Hämorrh.-Geschwulst 
— :1’enorme Frambösie der Vulva — Warzen 


— Vegetationen am | der Glans — im Ganzen 
17 Fälle. 


Maisonneuve's Ligature extemporande hat, 
analog der Anwendung .des Ecrasement lineaire 
Chassaignac's, den ‚Zweck, ‚in kurzer Zeit mit- 
telst Abschnürung. eine Trennung. einzelner Theile 
und: dadurch Obliteration der‘ Gefäss-Mündungen 
zu.bewirken, um so. den Blutungen wie zugleich 
der ‚eiterigen Infection vorzubeugen. Diese Me- 
thode. beruht auf der Anwendung des „Constrie- 
teur“ — eines’Instrumentes, das in. einer Röhre 
besteht, durch die eine Schlinge, entweder: von 
Seide oder von Hanf: oder Eisendraht, ‚oder; 
wenn: eine ‘grössere Kraft  nothwendig ‘ist... ein 
Drahtseil ‚durchgezogen ist und‘ an deren. Ende 
sich eine Drehvorrichtung -zum Zwecke. der Zu- 
sammenschnürung der Schlinge befindet... , Maison- 
neuve wendet den Constricteur zur Ablösung 
von kleinen Geschwülsten, überhaupt zur Trennung 
von solchen Theilen an, bei welchen man, : wenn 
man.sie mit- dem Messer trennt, eine heftige und 
schwer. zu. stillende Blutung. zu ‚befürchten hat, 
zur‘. .Amputation ‘des. Gebärmutter-Halses, bei 
Krebs. des Mast-Darmes; bei. Mastdarm-Scheiden- 
Geschwülsten, . Nasen-Rachen Polypen, ‚Spaltung 
von Mastdarm-Fisteln u. A. m. 





Prof.’ Soupart ,..dessen 'Operationsweise der 
Hasenscharte -aus dem Jahresbericht 1858. Seite 
263 bekannt ist, hat ‘für. Verübung derselben 
einen eigenen Lippenhalter erfunden, welcher 
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nicht unpraktisch,.ja auch für die-Halgaigne'sche 
Operat.-Weise dienlich: und- brauchbar ‘erscheint, 
‚aus.der Abbildung ei unten) aber ern hinreichend 


ng ist.’ Dr BEN sur 3 Fa En be +1 
K # ae rear > Su war 
" Plaslische Girurge. nee 
eh u u. we. . Östeoplastik.. a ir 


Dr. Julius "Wolff, pract. Arzt in Berlin: Die Osteoplastik 
in ihren Beziehungen zur Chirurgie und’ Physiologie. 

'* #(Archiv: fs klin, Chirurgie von Langenbeck, TV, Ren 
4. Heft.) 


Assist.-Arzt C. Volckers: Ein Fall von Ban 
Resection .des Oberkiefers. (Langenb. Archiy, Bd. iv. 


Heft 2.) 
van Biervliet zu Brügge: Ueber osteoplast, Resect, des 
Oberkiefers. (Bull. de !’Acad. de Eike de u 


Tom. VI»Nr. 7.) 


Prof, Simon: in Rostock: Die osteoplast! -Resection & 
Oberkiefers und. Jochbeins nach. L angenbeck zur Ex- 
stirpation ‚eines sehr volum, Nasenrachenpolypen. 
(Deutsche Klinik, Nr. 9.) 


Ollier: Östeoplastik auf die Nasendildung angewandt. 
(Bullet. de Therap. May.) 


Prof. Michel in Strassburg: Das Periost in der operativen 
Chirurgie; * ae für 1863. (Gaz, med. 
de Stzandbousg, Nr. 6.) . 


Ans. Forget: Die Frage über die Knochenreproduetion 
„ „von Seite des Periosts und die subperiostalen Resec- 
. tionen in der Soc. de chir. (Union. med. Nr, 61.) 


Leopold Tabaczynski: De resect. oss. subperiostali, prac- 
eipue oss. max, inf. Diss, inaug. Berolini 1863, 


Armin. Hillenkamp: De resect. 0ss. tarsi Ne Diss, 
inaug. Berol. 1862. 


Achille : Visconti: Neue Eholakikurnen von Larshi be- 

«‚hufs Erläuterung der Function ‚des  Periosts. bei .der 

Knochenregeneration, (Annali univ. di Med. Milano 
1862. Nov.) 


Malach. de Cristoforis: Entdeckungen und Studien ita- 
lienischer Aerzte über Knochenregeneration. Histor. 
»', kritische Bemerkungen hierüber von’ Fr. Frusci, Na- 
poli 1861. — Tleher Resectionen. Concursdissertation 
‚von, Vincenzo de Paoli. Genova 1862. (Annal, 
univ. di Med. Milano. Febr. 1863.) Br 


Wolff hat das Verdienst, die verschiedenen 
Bemühungen der inodernen conservativen Chi- 
Turgie um Beseitigung von Knochenverstümm- 
Inngen und Defecten in em System gebracht 
ünd durch eigene Fxperimente an Thieren (Ka- 
ninchen und Tauben) illustrirt zu haben. 


‚In der Einleitung hebt er. hervor,: wie die 
Osteoplastik_exst den in die Jüngsten Jahre seit 
1558 fallenden Leistungen ‚Ollier’s auf physio- 
logıschem _und Langenbeck’s. auf chirurgischem 
Gebiete den plötzlichen grossen a ‚Ver; 
danke. 


‚.Indessen folile ı es sknend ahdeshenizch Autonlöng 
welche: richtig erkannt» haben, dass die: Bezieh- 
ungen der Osteoplastik zur Chirurgie von denen 
zur Physiologie nicht getrennt‘ werden‘ können, 
in. der Literatur. ‚doch 'auch“nicht "an: solchen, 
welche sich von»der: Basis der Physiologie mehr 
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oder weniger entfernt und damit mannichfachen 
Vorurtbeilen das. Thor geöffnet hätten. | 

Es träfen diese Vorwürfe am Schärfsten einen 
"Theil der neuesten französischen und italienischen 
Literatur und es sei hiedurch mehr die Masse 
des Materials als ‚der _ innere Gehalt gefördert 
worden. 

Wolff bemerkt ee ganz richtig, dass man 

einerseits vergessen habe, dass die Ursprünge 
der Osteoplastik fast eben so alt sind wie die 
ersten rationellen Forschungen über die Osteo- 
genese und dass man dagegen andererseits wirk- 
lich neue Entdeckungen als solche habe nicht 
gelten lassen. 
Ebenso habe man sich unter Anderem von 
den alten Irrthümern, dem Periost bald eine ex- 
elusive, bald gar keine Bedeutung für die Re- 
generation der Knochen zuzuschreiben, noch bis 
in die neueste Zeit nicht überall ganz losmachen 
können, sowie man auf einer anderen Seite bald 
allzu sanguinische Hoffnungen an die Uebertrag- 
barkeit der durch Versuche an Thieren gewon- 
nenen Resultate auf die Vorgänge beim Menschen 
geknüpft, bald den Werth dieser Versuche auf 
ein Minimum einzuschränken versucht habe, 
während doch die Wahrheit auch hier in der 
Mitte liege. 

In einzelnen Fällen habe man es auch an 
offenbaren Uebertreibungen in Bezug auf Leich- 
tigkeit, Schnelligkeit und Erfolg der Operationen, 
an Sucht, den eigenen Mittheilungen einen Glanz 
der Neuheit zu geben, nicht fehlen lassen, so 
dass es als dringendste Aufgabe erscheine, dass 
man auf dem Gebiete der Osteoplastik überall 
auf der rein wissenschäftlichen und vor Allem 
auf der physiologischen Basis stehen bleibe oder 
dahin zurückkehre. 

Zur Osteoplastik rechnet Wolff nun alle 
diejenigen blutigen Operationen, bei welchen 
wir Knochen oder knochenerzeugendes Gewebe an 
einer Stelle des Körpers einpflanzen, um da- 
durch die dauernde Existenz von Knochensub» 
stanz an dieser Stelle zu bewirken, und gibt 
hiemit eine genauere Definition, deren Richtig- 
keit er weiter begründet. 

Je nach. dem organischen Material, dessen 
man sich bei einer osteoplastischen Operation 
bedient, sondert Wolff vor Allem die sechs bis- 
her in Anwendung gebrachten osteoplastischen 
Operationsmethoden in zwei Gruppen. 

A. Die erste Gruppe umfasst diejenigen 
Methoden, bei denen wir Knochen oder Knochen- 
stücke an eine Stelle des Körpers bringen, an 
welcher sie wieder einheilen und weiter fortläßen 
sollen.  (Osteoplastik mittelst Knochensubstanz. 
Östeoplastie osseuse, directe, POORENNN dite.) 
Diese Methoden sind: 

}) Das Einpflanzen eines vollständig aus 

allen seinen Verbindungen gelösten Kno- 
chens oder Knochenstücks. 


» Zu dieser Methode gehört als Anhang: 
a: ‘Das Einpflanzen der Zähne. 
| 2) Das Einpflanzen eines theilweise: adhärent 
gebliebenen Knochenstücks. Bei dieser 
Methode sind zwei Modificationen zu 
unterscheiden, und zwar: 

a) Das Wiedereinlegen eines mit Schon- 
ung einer Ernährungsbrücke exstir- 
pirten Knochenstücks an seiner ur- 
sprünglichen Stelle; 

b) die Transplantation benachbarter ad- 
härenter Knochenstücke.. 

B. Die zweite Gruppe. umfasst diejenigen 
Methoden, bei denen wir ein Gewebe, aus wel- 
chem sich erfahrungsgemäss Knochen bildet, an 
eine Stelle des Körpers bringen, an der es-ein- 
heilen, fortleben und Knochensubstanz erzeugen 
soll. (Osteoplastik milttelst eines knochenerzeu- 
genden Gewebes. Ost&oplastie Anditebte,) Diese 
Methoden sind: 

3) Die Transplantation. eines mit iin be- 
nachbarten Periost  theilweise in Ver- 
bindung gelassenen. Perjostlappens. ' 

4) Die Transplantation eines aus allen seinen 
Verbindungen geiösten ' Periostlappens. 

5) Die Erhaltung des-Periosts mit den um- 
gebenden Weichgebilden bei Knochen- 
regectionen. Subperiostale Resection. 

Zu dieser Methode gehören als An- 
hang: 

a) Die subcapsuläre Resection, 

B) die Aushöhlung der Knochen. 
dement des os. 

6) Die Transplantation der. abgeschabten 
osteogenen Substanz des Periosts. 

Wolff durchgeht nun in vorliegender Arbeit 
blos die erste Gruppe, nämlich die Osteoplastik 
miltelst Knochensubstanz, und zwar die erste 
Methode, das Einpflanzen eines vollständig aus al- 
len seinen Verbindungen gelösten Knochenstückes. 

Er beginnt bier mit Aufzählung der be- 
kannten Versuche bei Thieren von v. Walther, 
Heine, Flourens, Mitteldorpf und Jouck, Ollier 
ete., sodann an Menschen ebenfalls von v. Wal- 
ther, Wedemeyer, Percy, Paul und Busch und 
kommt nach ‘einer eingehenden Kritik zu, dem 
Schlusse, dass in keinem einzigen Versuche, 
Trepanstücke bei Menschen oder Thieren oder 
von Ollier total exstirpirte Röhrenknochen an 
Thieren einzuheilen, der unzweideutige Beweis 
eines Weiterfortlebens der Knochen geliefert 
worden sei, während es volle Wahrscheinlichkeit 
habe, dass bei Ollier’s Versuchen die Knochen 
wohl ohne Anstiahiee WONSSKOTbER gewesen 
seien. 

Wolff hat diese höchst interessante plysio- 
logische Frage durch weitere eigene Versuche, 
namentlich an mit Krapp gefütterten Thieren 
beleuchtet, wovon er die- lehfreichiegen (fünf) 
namentlich auführt. 


Evi- 
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“>= Aus'dem letzten Versuche, in welchem Wolff 
bei ‘einer Taube ein’ viereckiges,: drei Linien 
langes "und zwei" Linien breites Stück ‘des os 
bregmatis mit Hammer und Meissel resecirte, 
aus «dem Körper vollständig entfernte ,; es dann 
wieder an seine vorige‘ Stelle ‚legte und die 
Hautwunde .darüber per 'primam  intentionem 
binnen vier‘ Tagen verheilte, worauf die Unter- 


suchung‘v6 Wochen «nach dem Tode des mit. 


Krapp 'gefütterten 'Thieres das Schädelstück stel- 
lenweis häutig ,  stellenweis knöchern' eingeheilt 
zeigte (das ausgemeisselt gewesene Stück zeigte 
eine intensivere und viel ausgedehntere Färbung 
als der übrige Schädel), schliesst Verf. also, dass 
das 'Weiterfortleben des  eingeheilten ‘Knochens 
nach ’ der“ Transplantation, und: eine grössere 
Regsamkeit des Stofiwechsels in diesem Stücke 
nunmehr unwiderleglich erwiesen sei. 

Aus’ seinem Untersuchungen schliesst _er ferner, 
dass vollkommen abgetrennt gewesene Knochen- 
stücke nach ‘ihrer Transplantation und Wieder- 
einlegung eimheilen können, nicht bloss, wenn die 
Öperationswunde per primam intentionem, son- 
dern auch wenn sie durch Eiterung heilt. Eine 
Ausstossung des eingeheilten Knochens trete 
sejbst dann nicht immer ein, wenn der Knochen 
theilweise aus der Haut hervorrage und auf me- 
chanischem' Wege vielfach insultirt werde. 

Auch vom Periost entblösste Knochen, selbst 
Holzstückchen,, auf operativem Wege unter die 
Haut eines Thieres gebracht, könnten, ohne Eiter- 
ung zu erregen, einheilen. 

Der Nachweis eines Wachsthums der einge- 
heilten Knochen könne nur durch die Fütterung 
mit Krapp geliefert werden; das Weiter-Fortleben 
werde aber natürlich nur in seltenen Fällen ein- 
treten, und wahrscheinlich nur dann, wenn die 
Wunde per primam intentionem geheilt ist, wenn 
das Knochenstück wieder an seine ursprüngliche 
Stelle gelegt, und die Ränder in ihrer natür- 
lichen Lage gut angepasst werden können, so- 
wie, wenn es;sich um exstirpirte Stücke vo 
platten Knochen handelt. 

Als Schlussfolgerungen für die operative Chi- 
rürgie stellt Wolff auf: Nur für die Wiederein- 
legung von 'Knochen-Substanz, aber an der ur- 
sprünglichen Stelle, bieten die bisherigen Erfahr- 
ungen Aussicht’ auf einigen Erfolg, namentlich, 
wenn die Wiedereinlegung eines Knochenstückes, 
das man theilweise adhärent gelassen hat, mög- 
lich sein wird. 

Zur Wiedereinlegung der bei der Schädel- 
trepanation ausgebohrten Knochenscheibe fänden 
wir dringende Aufmunterung, weil die Versuche 
an Thieren, wie ‘erwähnt, gerade bei der Wieder- 
einlegung von "Schädelstücken die günstigsten 
Erfolge und die häufigste Erhaltung der Vitalität 
in dem eingeheilten Stücke aufgewiesen haben. 
Für gewisse Fälle, glaubt W., dürfte ein beson- 
deres Operations-Verfahren sich empfehlen, wel- 
Band V, 
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ches unten beschrieben werden wird und den 
Nachtheil des alten ®v. Walther’schen Verfahrens 
nicht besitzt, dass bei der Trepanation in ge- 
wöhnlicher Weise das’ ausgebohrte Stück wegen 
des Verlustes der Sägespäne die Oefinung nicht 
ganz ausfüllt und daher schwerer wieder ein- 
heilt. 


Gegen den Vorschlag von Ollier, die Reseec- 
tionslücken der Diaphysen der Röhrenknochen 
beim Menschen, wo es angeht, mit enteprechen- 
den Stücken gesunder Menschenknochen auszu- 
füllen, ‘spräche die Thatsache, dass Ollier diess 
nicht einmal beim Thiere versucht hat, dass ein- 
schlägige Versuche von Heine, Verfasser etc., 
wo der Knochen einfach wieder an seine ur- 
sprüngliche Stelle gelegt wurde, ohne Ausnahme 
misslungen sind, dass die Diaphysen-Resectionen 
in der Kriegsheilkunde in ziemlichen Misseredit 
gerathen sind und dass 'endlich solche Resec- 
tionen durch eine andere plastische Operations- 
methode, nämlich die mit aller Sorgfalt auszu- 
führende Schonung des Periostes entbehrlich 
gemacht werden können. 


Im Anhang: verbreitet sich Wolff über das 
Einpflanzen der Zähne, in -Bezug.. auf welches 
er behauptet, dass es in keinem Falle mit über- 
zeugender Gewissheit nachgewiesen ‚worden sei, 
dass ein frischer, eben extrahirter und gleich 
wieder eingepflanzter Zahn weiter fortgelebt habe. 
Es scheine indess, nach den Erfolgen der Mit- 
scherlich’schen: Versuche zu genügen, wenn die 
Zahnwurzel durch die Thätigkeit des Periostes, 
der Alveole von Knochenmasse umwachsen und 
dadurch festgehalten, vielleicht auch, wenn der 
Zahn nur durch. Einklemmung in der Alveole 
mechanisch retinirt werde. 


Dem Einpflanzen. der-Zähne dürfe trotzdem 
eine grosse Zukunft vorausgesagt werden, wenn 
die. Patienten auch‘, mehrere Wochen hindurch 
den transplantirten Zahn mit aller nur mög- 
lichen ‚Sorgfalt schonen müssen, 

Die 'Reposition gesunder zufällig extrahirter 
oder “eingeschlagener Zähnd erscheint natürlich 
in jedem Falle indieirt und vermuthlich werde 
sich auch die Reposition cariöser aber noch 
nicht sehr zerstörter Zähne, die nach der Ex- 
traction gereinigt und abgefeilt worden sind, als 
zweckmässig bewähren. 

Die Implantation von Leichenzähnen möchte 
trotz der guten Erfolge durch Einsetzung künst- 
licher Emailzähne ersetzt werden können. 


Mehr chirurgisches Interesse bietet die zweite 
Methode, nämlich ‚das Einpflanzen eines theil- 
weise adhärent gebliebenen Knochenstückes, 

Was die erste Modification dieser Methode, 
nämlich das Wiedereinlegen eines mit Schonung 
seiner Eirnährungsbrücke exstirpirten Knochen- . 
stückes an seiner ursprünglichen Stelle betriflt, 
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um z. B. den Weg zu tiefer liegenden Organen 
oder Höhlen zu bahnen, den von  Senillbach so- 
genannten „eombinirten“ Resectionen, so habe 
selbe Langenbeck ‚ohne Zweifel ‚ersonnen, zuerst 
im November '1859 ‚am Menschen in Anwend- 
ung gebracht und osteoplastische Resectionen 
benannt, welche unter die glänzendsten Triumphe 
der neuern Chirurgie ‚gerechnet ‚werden dürften. 

Wolff beginnt also mit der soeben berührten, 
im Jahresbericht 1861, S. 277. detaillirten Ope- 
ration, in welcher L. den processus nasalis nebst 
dem os nasi behufs, der Exstirpation eines gros- 
sen Nasenrachenpolypen der Art von, 3 Seiten 
resecirte, dass das Knochenstück unter sorgfältiger 
Schonung der etwa 1 Zoll breiten Periostbrücke, 
welche den Zusammenhang mit dem. Stirnbein 
und mit der Schleimhaut der, Nasenhöhle  ver- 
mittelte, deckelartig gegen die Stirn ‚hinaufge- 
schlagen und der Polyp mit Leichtigkeit, exstir- 
pirt werden konnte. Das Wiedereinheilen des 
Knochenstücks ging in der erwünschtesten Weise 
vor sich?) 

Die zweite nach demselben Princip ausge- 
führte derartige Operation hat nach dem Verf. 
Huguier (Bulletin de YAcad. de M£decine T. 
26. 1860—61. P. 783) unternommen. Derselbe 
resecirte am 11. August 1860 die ganze untere 
Hälfte des Oberkiefers ebenfalls behufs Exstir- 
pation eines N.-R.-Polypen, Nachdem ein drei- 
eckiger Wangenlappen gebildet und an der Basis 
des velum palatinum eine quere Oeffnung ge- 
macht worden war, um durch diese und das 
linke Nascnloch ein Fadenbändchen einziehen zu 
können, wurde der Oberkiefer mit, der Stichsäge 
mittelst eines dicht über dem tuber maxillare 
beginnenden und über dem Boden der Nasen- 
höhle endigenden horizontalen Schnittes in zwei 
Theile getheilt; alsdann wurde das Gaumenge- 
wölbe links vom Septum durchsägt, und die 
Pasis des processus pterygoideus mit einer Kno- 
chenscheere durchschnitten. Der untere Theil 
des linken Oberkiefers hing somit nur noch an 
der möglichst geschonten  Gaumenschleimhaut, 
so. dass: er: mittelst‘ eines Meissels und Zuges 
an dem: Fadenbändehen nach links und: unten 
luxirt werden konnte. ; Jetzt wurde der Polyp 
exstirpirt, das Oberkieferstück in seine ursprüng- 
liche Lage gebracht und darin durch Umgebung 
des ganzen Alveolarrandes mit einer Guttapercha- 
masse fixirt.. Nach einem Monat indess_ stiess 


sich, ein zollgrosser Sequester ‘vom .obern und, 


vordern Ende.des Knochens ab und: noch nach 
81/,. Monaten war das Kieferstück ‚beweglich. 
Huguier knüpft an diesen Fall den Vorschlag, 
in denjenigen Fällen, in welchen es nicht nöthig 
ist, die hintere Nasenhöhlenöffnung zu erweitern, 


*) Eine 2, Operation machte Langenbeck in Brügge 
am 10. Sept. 1862 bei einem 12jährigen Kinde wegen 
eines Nesenrachenpolypen (Biervliet). 


' Wand: der» Orbita abtrennt. 


den Oberkiefer ‚mit: der Wange: gerade nach 
aussen umzuschlagen, wobei er im seiner Ver- 
bindung mit dem Gaumenbein und dem Proc. 
pterygoideus luxirt werden soll. 

In einer, bei Weitem günstigere Bedingungen 
für die Wiedereinheilung gebenden Weise, und 
mit einem vollkommenen Erfolge, hat zuerst 
Langenbeck die osteoplastische ‚Resection des 
grösseren Theiles des Oberkiefers ausgeführt. 
Es handelte sich (s. oben uns. Jahresber.) um 
die Entfernung eines gestielten Fibroid’s der 
linken Fossa pteryyo-palatina, weshalb Langen- 
beck am 1. Juli 1861 mit der Stichsäge den 
Oberkiefer von hinten nach vorne in der Höhe 
der, oberen Grenze des process. alveolaris trennte 
und sodann einen Schnitt durch den process. 
temporalis, process. frontalis bis in die Fissura 
orbitalis inf, und von hier durch den Proc. or- 
bit. max. sup. bis zum Thränenbein führte, so 
dass der Oberkiefer nur noch mittelst des proc. 
nasalis mit dem Schädel zusammenhing und ein 
unter das Jochbein geschobenes Elevatorium das 
ganze ÖOberkieferstück nach innen und oben 
drängen konnte, bis dass der Polyp exstirpirt 
war, worauf der Knochen wieder in seine ur- 
sprüngliche Lage zurückgebracht: werden konnte, 
Die, Einheilung gelang vollkommen. Bereits am 
18. Juli war keine Beweglichkeit des eingeheilten 
Stückes mehr: wahrnehmbar. 

Eine andere, der vorigen überall: gleiche und 
ebenfalls behufs Exstirpation eines Fibroids vor- 
genommene Operation, über die weitere Mittheil- 
ungen: noch fehlen, führte Langenbeck am 12. 
Juli aus. 

Roux*) hat eine Modification der osteoplas- 
tischen Oberkiefer-Resection  behufs Exstirpation 
von Nasenrachenpolypen vorgeschlagen, die er 
bisher nur am Cadaver geübt hat. Der ganze 
Oberkiefer soll mit dem Jochbein zusammen als 
ein Knochen gedacht werden. Dies als eins an- 
genommene Knochenstück soll aus seinen natür- 
lichen Verbindungen mit den benachbarten Ge- 
sichts- und Schädelknochen abgetrennt, und die 
Weichtheile. sollen nur: im Bereich dieser Ab- 
trennungsstellen durchschnitten werden. Zu diesem 
Behuf wird zuerst durch einen transversalen 
Schnitt der Proc. front. ossis zygomat..vom Os 
frontis getrennt, dann der Jochbogen vertikal 
durchsägt, hierauf ein Schnitt vom inneren Augen- 
winkel zur Mitte der Oberlippe geführt, der den 
unteren Theil des Proc. frontalis und die innere 
Dann wird. durch 
Meisselschnitte der-Oberkiefer hinter dem letzten 
oberen Backzahn vom ‚Proc. 'pterygoideus ‚abge- 
löst, endlich nach Abpräparirung ‚des: weichen 
Gaumens und Ausziehen des ersten Sehneide- 
zahns das Gaumengewölbe: seitlich von: der Mit- 
tellinie durchsägt, — Nach Trennung der Kno- 


» 
*) -Gaz. des: Hopit. 1361. Nr. 89. 
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chenverbindungen soll das. ganze Oberkiefer-* und 
Jochbein mit der dasselbe bedeckenden Haut 
aufgeklappt, die Exstirpation des Polypen vorge- 
nommen, und schliesslich der Knochen wieder an 
seine Stelle gelegt werden, 


Endlich hat Billroth das Gebiet der nach 
demselben Princip ausgeführten osteoplastischen 
Resectionen auch auf den Unterkiefer (doch mit 
nur mässigem Glücke) übertragen. — 


In der Ueberzeugung, dass es dringend ge- 
boten sei, auch bei anderen combinirten Resec- 
tionen, als bei denen der Kiefer, das osteoplas- 
tische Verfahren einzuführen, hat Wolf an 
Thbieren folgende Operationen als Vorversuche 
für gewisse Verfahren, die er am Menschen für 
zweckmässig und ausführbar erachtete, vorge- 
nommen. aan 


1. Osteoplast. Schädel-Resection oder Trepa- 
nation. Bei einem Kaninchen versuchte W. mit 
Hammer und Meissel die Resection . eines Schä- 
delstückes so, dass das viereckige, 4’ im Qua- 
drat betragende, auszumeisselnde Stück mittelst 
einer Periost-Brücke mit dem Mutterboden in 
"Verbindung bleiben und nachher wieder in die 
Lücke eingelegt werden sollte. Am Os frontis 
umschnitt W. daher ein entspr. Stück mittelst 
eines das Perieranium und den Knochen zugleich 
durehdringenden Meisselschnittes von 3 Seiten, 
an der 4,, der hinteren Seite dagegen blos den 
Knochen, während das im Bereich dieses, Kno- 
chenschnittes in möglichst geringer Ausdehnung 
vom Knochen abpräparirte Pericranium mittelst 
eines Häckchens erst nach links und dann nach 
rechts herübergezogen und an jeder Seite so 
lange gardinenartig zurückgehalten wurde, bis 
der Knochensehnitt in seiner entgegengesetzten 
Hälfte vollendet war. Das Schädelstück konnte 
nunmehr deckelartig erhoben und nach hinten 
gelegt werden, während das Pericranium nach 
hinten die Verbindung mit dem Organismus oon- 
servirte. Das Stück wurde wieder in seine Lage 
gebracht, das Pericranium wieder gehörig aus- 
gebreitet und die Hautwunde sorgfältig gereinigt. 
Heilung per primam.. Am 12. Tage war das 
Schädelstück vollkommen unbeweglich, am 25. 
Tage ward das vollkommen eingeheilte Stück 
grösstentheils knöchern verwachsen gefunden. 


2. Aehnlicher Versuch mit demselben Er- 
folge. 

3. Osteoplastische Resection der Scapula. 
Bei einer Taube ward am 2. Mai 1862 längs 
des scharfen inneren Randes der linken Scapula 
ein Schnitt bis auf den Knochen geführt, der 
M. subscapularis von der ganzen unteren Fläche 
der Scapula mit Zurücklassung des Periosts, an 
der oberen Fläche der M. infraspinatus abge- 
trennt, und die Scapula mittelst ‚der Knochen- 
scheere quer durchschnitten. Nach geschehener 
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Abtrennung wurden die zwei unteren Dritttheile 
der Scapula deckelartig nach aufwärts und links 
geklappt, nach geschehener Reposition des un- 
teren Scapularstückes in seine urspr. Lage wurde 
dasselbe mittelst einer Knochennaht in dieser 
Lage fizirt, die Hautwunde genäht; am 20. Tage 
zeigte sich in der Knochenwunde nur eine sehr 
unbedeutende  Callusproduetion, trotzdem die 
Hautwunde per primam geheilt war. 

Als ‘Schlussfolgerung für die op. Chirurgie 
erachtet Wolff, 1. dass die osteoplastische Re- 
section des Schädels in der ersteren von ihm 
beim Thiere angewandten Modification sich, an 
Stelle der gewöhnlichen Trepanation, zur Nach- 
ahmung beim Menschen empfehle. Sein Ver- 
fahren ist natürlich nur ausführbar, wenn man 
mit dem Meissel oder dem Heine’schen Osteotom 
die Itesection vornimmt. Er hält auch in der 
That das gewöhnliche Trepanationsverfahren für 
verwerflich, seitdem er bei einer von Friedberg 
ausgeführten Trepanation Gelegenheit hatte, sich 
von der gefahrlosen, leichten und sicheren An- 
wendung des Meissels zu überzeugen. Die Be- 
fürchtung einer zu grossen Erschütterung des 
Schädels hält er dabei für durchaus‘ grundlos, 
auch werden longitudinelle Trepanlücken viel 
leichter durch regenerirtem Knochen wieder aus- 
gefüllt, als die runden Defecte. Das Osteotem 
steht. dem Meissel zunächst, macht aber zu viel 
Spähne und Substanzverlust, um die Ränder der 
Lücke wieder gehörig ausfüllen zu können. 

Zur Seite steht diesem Vorschlage der von 
Friedberg, die Heilung der T'rrepanwunde per 
primam zu versuchen, wie diess ihm bereits ge- 
lungen ist. 

In Fällen, wo fremde Körper, z. B. abge- 
brochene Spitzen von Instrumenten, in den Schädel 
eingedrungen sind, wo eine circumscripte Eiter- 
ansammlung unter dem» 'Schädeldach oder ein 
Bruch der Tabula vitrea diagnostieirbar ist, end- 
lich bei sehr tiefen Schädelimpressionen ' glaubt 
Wolffsschliesslich ein mehr oder weniger grosses 
Stück des gesunden Schädels selbst mit dem 
Meissel entfernen zw dürfen und wird die 'Aus- 
füllung der Lücke mit der Knochensubstanz nach 
ihm immer wünschenswerth erscheinen. 

2. Auch bezüglich der Trepanation der Röh- 
renknochen verdient nach Wolff das osteoplas- 
tische Verfahren eine Berücksichtigung. Kleine 
Resectionslücken regeneriren ‘sich zwar meist von 
selber; aber anders ist es in Fällen, woselbst 
namentlich wegen sehr ausgedehnter Necrosis in- 
terna ein umfangreiches Knochenstück reseeirt 
werden muss. Hier empfiehlt sich nach W. die 
Wiederausfüllung wenigstens eines Theiles der 
Lücke mit Knochensubstanz, weil neben dem 
ausgefüllten Theile noch immer eine hinreichend 
grosse Oeffnung für den Eiterabfluss überbleibt. 
Es würde sich übrigens hier nicht allein die 
erste der oben bei Thieren angewandten 
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Modificationen, ‘sondern wo längliche"und leicht 
einzubrechende Stücke‘ resezirt ‘werden’ sollen, 
auch die 2. Modification eine’ Stelle finden, bei 
welcher nämlich ein Knochenstück von 3 Seiten 
ausgemeisselt, an’ der 4. 'aber eingebrochen wird. 

3. Dasselbe gilt. von der“ Trepanation der 
Scapula, wo snan’ dieselbe wegen Entfernung 
fremder unter die'Scapula gedrungener Körper, 
oder, wie Liston, zur" Operation 'eines 'Aneurys- 
ma der Art. scapularisvornehmen muss und 
ebenso erscheint 

4,..bei der: Trepan. ' des "Brustbeins wegen 
Abcessen © Splitterbrüchen ,' 'behufs Unterbin- 
dung der mammaria: die’'Wiedereinlegung des 
entfernten Knochenstückes zum Schutze des re- 
spir. »Apparates (?) als vempfehlenswerth.‘ Als 
Instrument hat auch hier der Meissel den Vor- 
zug,.indem man den Knochen damit in seiner 
grösseren Ausdehnung durchschneidet, an einer 
kleineren Stelle «aber 'einbricht. ' Ebenso 'em- 
pfieblt sich | 

5. das osteoplast. Verfahren‘ bei der Re- 
section des Jochbogens, sowie 

6. der Stirn-Nasengegend (s. Schillbach) we- 
gen  Geschwülsten, Polypen etc: 

7. Nelatons Verfahren, 'behufs ' Exstirpation 

von «Nasenrachenpolypen die Resection der 
Gaumenwand des Oberkiefers vorzunehmen, 
empfiehlt sich nach Verfasser nicht wegen der 
nicht günstigen Erfolge und: weil Langenbeck 
zweckmässigere Resectionen am Öberkiefer vor- 
geschlagen habe. : ‘Sofern: der Weg’ zum Polypen 
vom Gaumen aus als: der: nächste und gerathenste 
erschiene, solle man in»solchen Fällen ‘den'Gau- 
men wenigst nicht wie Nelaton entfernen ;"'son- 
dern. auch hier’ die Resecetion in osteoplastischer 
Weise vornehmen. (Schwierig?) 
„»1ı Wolff gelangt nun zur 2. Modification' der 
2. Methode: der Transplantation benachbarter, 
theilweise adhaerent gebliebener Knochenstücke 
und durchgeht nun die verschiedenen Operatio- 
nen, :woselbst «die Osteöplastik in’ der bezeichne- 
ten Weise mit Erfolg in" Anwendung kam. 


1. Die Uranoplastik mittelst Knochensub- 
stanz, und zwar: | | | 
a, die Transplantation der beweglich ge- 
machten, knöchernen Ränder des Gau- 
mendefects (Gay, Diejfenbach, Bühring 
etc.) und 2A 
b. die Transplantation der hervorragenden 
Ossa intermaxillaria in den ‚Spalt des 
‚Processus alyeolaris. (Gensoul, Blan- 
Din, GAY), 


2. Die Transplantation eines im Amputations- 
lappen zurückgelassenen Knochenstückes. auf die 
Sägefläche ‚amputirter, Knochen. .(@ritti,  Syme- 
nowsky , Pirogoff.) .. + 

3: Die Aufrichtung »der eingesunkenen knö- 
ehernen Nase bei, der Rhinoplastik, 


# 


Ser 


4. Die Heilung der Pseudarthrose durch 
Transplantation eines von einem der Fracturen- 
den theilweise losgetrennten Knochenstückes in 
den Defect. (Diese letztere Operation ist bisher 
nur bei Thieren vom Verfasser versucht worden.) 


Bezüglich der Aufrichtung und: Verlagerung 
der eingesunkenen knöchernen Nase bei. ‚der 
Rhinoplastik vernehmen wir. bei,,,Wolff, dass 
Ollier im Jahre 1861 eine Rhinoplastik  ausge- 
führt habe, bei der er in eigenthümlicher Weise 
die Osteoplastik mittelst Transplantation von 
Knochensubstanz und die Osteoplastik mittelst 
eines transplantirten ‚Perieraniumlappens nach 
Langenbeck zu verbinden suchte. 


Bei einem 17jährigen Manne war durch 
haereditäre Syphilis der grösste Theil. des 08 
nasi und deg3 Process. nasalis bis auf den un- 
tersten Theil der Nasenscheidewand und die 
Nasenlöcher zerstört, die letzteren, statt 'horizon- 
tal, nach: oben gerichtet, die ganze Nase tief 
eingesunken. 


Oflier lösste einen aus dem rechten Os nasi 
und Proc. nasalis bestehenden Knochenlappen 
ab, der an seinem unteren Ende mittelst des 
äusseren und inneren Periosts adhaerent blieb. 
Er bildete ferner einen dreieckigen Hautlappen, 
dessen Spitze mitten in der Stirne lag, und 
dessen adhaerent bleibende Basis die Flügel und 
das Septum membranac. der alten Nase bildete. 
Der Stirntheil dieses Lappens schloss in Lar- 
genbeck’scher Weise das Pericranium mit ein. 
Dieser Haut- und Beinhautlappen wurde nun 
mit der ursprünglichen Nasenspitze nach unten 
verzogen und in der Mitte in verticaler Richtung 
zusammengefaltet, um den Nasenrücken zu bilden, 
Nunmehr wurde der Knochenlappen deckelartig 
auf- und nach unten gerichtet, und in der an 
der unteren Seite des eingefalteten Hautlappens 
gebildeten Furche so fixirt, dass er die Nasen- 
spitze bildete. — Die Stirnwunde wurde durch 
Näthe vereinigt und heilte per primam inten- 
tionem,. Nach 4 Wochen senkte sich der Knochen- 
lappen ein wenig, verschmolz aber angeblich 
später durch feste Vereinigung mit dem entspre- 
chenden Theil des Oberkiefers und wurde da- 
durch in seiner neuen Lage unbeweglich, Nach 

1/, Monaten standen die Nasenlöcher horizon- 
tal- und der Vorsprung der Nase vor dem Ober- 
kiefer betrug ‚14 Mm... Ollier’s ı Verfahren er- 
scheint hiernach, wenn auch nicht neu, doch 
beachtens - und empfehlenswerth. 


Wolff erwähnt: ferner‘ (10) die Heilung der 
Pseudarthrose durch ‚Transplantation: eines’ von 
einem der Fraetur-Enden theilweise losgetrenn- 
ten Knochenstückes in den ‚Defeet. nunw« 

Dieses Verfahren setzt natürlich voraus, dass 
andere 'mildere Heilverfahren ohne Erfolg ‘waren 
und ‚gewichtige Gründe. zur. Vornahme»der :vor- 
hergängigen Resection. der Bruch-Enden, stimmen. 


»2]n ' der Voraussicht‘, dass diese Knochen- 


Transplantation auch bei der Pseudarthrose. eine 


Zukunft haben dürfe, "hat Worff zwei. 'Vorver- 
suche an Thieren angestellt, welche en voll- 
RE misslungen sind. ©. 

Den Beschluss der WolfPschen Arbeit macht 
eine kurze Betrachtung der Osteotomie in ihrer 
verschieden gerichteten Anwendung bei 
krümmungen, deformem Gallus, Anchylosen'etc., 
obgleich‘ das operative Verfahren bei der Osteo- 
tomie nicht genau zu 'der an die Spitze: gestell- 
ten Definition der N ne Operationen 
passt. | | 








Bei einem’ l14jährigen Knaben, bei welchem 
das gleichzeitige Auftreten einer füibrös-polypösen 
Geschwulst ün' der‘ Nase, dem’ Rachen und der 
Fossa subtemporalis vermuthen liess, dass ihr 
Stiel an’ der Basis des Keilbeins 'rechterseits zu 
suchen =%i, verfuhr Professor Esmarch in Kiel 
am 29, Juli 1862 folgendermassen: 

Zuerst 'wurde ein tiefer ‘Hautschnitt vom 
unteren Rande des rechten Nasenflügels begin- 
nend,' 'bogenförmig nach aufwärts auf den Pro- 
cess.itempor. 'oss. zygomat. geführt, sämmtliche 
Weichtheile 'bis auf den Knochen getrennt, der 
M. masseter am Ansatz gelöst.‘ Der. Schnitt 
unter demJochbeine‘'hinter dem Tuber maxillae 
fiel natürlich sehr tief, und konnte man hier nur 
unter Leitung des Fingers operiren; schon an 
dieser Stelle kam ein Theil der Geschwulst zum 
Vorschein; 'er war umgeben’ von einem ‚dichten 
Netz ‚sehr ausgedehnter Gefässe, die colossal 
bluteten und wegen ihrer tiefen Lage nicht ge- 
fasst werden konnten. Vergeblich bemühte man 
sich jetzt,. eine Nadel um das Tuber maxillae 
durch das erweiterte Foram. spheno-palatin. in 
die Nasenhöhle zu führen, man hätte dann mit 
einer Kettensäge den Schnitt leichter vollendet; 
er musste daher mit‘ der Stichsäge ausgeführt 
werden, und gelang 'auch sehr leicht, Schon 
während des .Sägens drang reichlich eiteriger 
Schleim aus dem Antrum Highmori ' hervor. 
‚Jetzt wurde der zweite Schnitt durch die Weich- 
theile "über den‘ Schläfenfortsatz des Jochbeines 
auf den 'Stirnfortsatz desselben, dann dem ''un- 
teren - Augenhöhlenrande entlang ‘bis an den 
Canthus intern. geführt: Auch’ hier ‘drang das 
Messer ‘gleich bis auf den Knochen. Jetzt 
konnte’ man mit einer englischen Knochenzange 
den erstgenannten Processus leicht durchkneifen; 
dann führte man durch die Fissura orbital. in- 
fer. eine Kettensäge und durchschnitt den Knochen 
schräge nach oben und aussen; mit‘ der'Stich- 
säge wurde die‘ untere Orbitalplatte, das 'Thrä- 
nenbein der ‚Processus 'nasal.' maxill, "bis an’s 
Nasenbein durchsägt. Nun "konnte 'mam‘ ein 
Elevatorium' unter ‘das Jochbein: setzen und den 
Oberkiefer umklappen,.' Bei der zarten, 'papier- 
dünmmen Beschaffenheit des Knochens“ konnte 'es 
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nicht vermieden werden ‚" dass. die Verbindung 
des‘ Jochbeines mit dem Oberkiefer durchbrach; 

doch blieben beide Fragmente natürlich’ gut mit 
ihren ’aufliegenden Weichtheilen im Zusammen- 
hang. Nach Emporhebung des Kiefers zeigte 
sich das Antrum geöffnet, die hintere Wänd des- 
selben, das Tuber maxillae' mit: dem aufsteigen- 
den Theile des Gaumenbeines fehlte, war durch 
einen kugeligen harten Fortsatz der Geschwulst 
zerstört und ganz geschwunden. Der Tumor 
präsentirte sich nun als eine) harte‘, aus vielen 

rundlichen: Lappen bestehende Masse‘, dessen 
Fortsätze zum Theil nach aussen in "die Fossa 
infratemporal, gegen den aufsteigenden Unter- 

kieferast, nach vorne in’s Antrum, nach innen 
in‘ die rechte Nase,‘ hier uleerirt, ‘und: endlich 
nach hinten und unten‘ in die Choanen ragten, 
und den ganzen Rachen ausfüllten; schliesslich 
gingen Fortsätze der Geschwulst' an der Basis 
eranii bis an das Foram. ovale'und bis an die 
Sinus sphenoidal.'' Der eigentliche Stiel dieser 
ganzen zusammenhängenden Masse sass an der 
Basis des Keilbeines, nahe dem Foram. spheno- 
palatinum, 

Die Entfernung der‘ Geschwulst war: sehr 
mühsam , ebenso“ die Blutung sehr bedeutend. 
Der Oberkiefer wurde 'nun wieder in’ seine alte 
Lage ‘gebracht , "die sich durch die zufällige 
Fractur zwischen Jochbein' und  Oberkiefer er- 
leichtert gut erhielt, ‘so: dass kein Zurück- 
federn des: Knochens, wie bei Langenbeck, wahr- 
genommen wurde. Die "Wunde wurde‘ durch 
zahlreiche Seidennähte und wenige Insectenna- 
dein genau vereinigt und mit einer nassen Com- 
presse bedeckt, 

Bis zum‘ 2. August war die: Wunde fast 
vollständig ‘geheilt, am 25. August der Knochen 
fast verwachsen, Ende October Feen dien Hei- 
lung; geringe Entstellung, — 

Behufs Exstirpätion eines Nasenrachenpoly- 
pen verübte Prof. Simon: in: Rostock: die osteo- 


' plastische KResect. des Oberkiefers und des Joch- 


beins und folgte hiebei fast durchweg Langen- 
beck’s Vorschriften. Der Nasen-Oberkiefer-Fort- 
satz brach’ total’ ab’, der resez. ‚Knochen  heilte 
aber nichts''desto weniger eben so schnell» ein, 
als wenn die Verbindung geblieben wäre. Ja 
die Exstirpation der Geschwulst geschah in Folge 
dessen viel leichter, weil der res. Oberkiefertheil 
sich über’ den Nasenrücken zurückschlagen liess. 

Bei Durchsägung der’ Orbitalplatte führte 
Simon den Sägeschnitt , wie Langenbeck ihn 
nach mündl. Mittheilungen ‘in’ seinen späteren 
Operationen in Anwendung gebracht hat ‚d.h. 
anstatt die Orbitalplatte von. der Fiss, orb. infer: 
bis zum Thränenbeine (mit Schaden für die 
thränenabführenden Organe) zu durchsägen, sägte 
er‘ von dieser‘'Fissur nach dem’ inneren Winkel 
des Orbital-Randes, durchtrennte' diesen vor dem 


Sulcus' sacei’ Larym, und darauf die Mitte .des 
® 


“ 
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Nasenfortsatzes bis zum Nasenbeine. So wurde 
zwar eine weit schmälere Knochenverbindung 
mit den Gesichtsknochen erhalten, als bei ersterer 
Methode; es hatte diess aber nicht den gering- 
sten Nachtheil. | 

Im Uebrigen hält Simon die Totalexstirpa- 
tion des Oberkiefers nur dann für gerechtfertigt, 
wenn die zu exstirpirende Geschwulst den Ge- 
sichtstheil des Oberkiefers zugleich mit dem Al- 
veolarfortsatze zerstört hat. Denn selbst, wenn 
der Gesichtstheil des Öberkiefers zerstört ist, 
kann man den Alveolarfortsatz und den Gaumen 
zu erhalten suchen. 


Ollier hat einen neuen Fall von Nasenbildung 
beschrieben , in welchem er seine Osteoplastie 
periostigue in Anwendung 208g. 

Es handelte sich um eine durch Lupus 
grössentheils zerstörte Nase, deren häutige Um- 
gebung an dem Uebel Theil nahm. 

Er bildete sich einen 3eckigen Lappen aus 
der Stirnhaut (wie in Wolff’s Artikel beschrie- 
ben wurde), welcher zugleich das untenliegende 
Periost in sich aufnahm. 

Um aber ein passendesNasengerüst zu schaffen, 
löste er gleichzeitig ein Stück des einen Os 
nasi ab, das er mit dem Stirnlappen herabzog 
und mit dem anderen Os nasi in Verbindung 
brachte, während ein anderes abpräparirtes Stück 
vom knöchernen Septum dem mobilisirten Knochen 
zur Unterlage dienen sollte. 

Der 3eckige Lappen wurde herüber- und 
heruntergeschlagen und mittelst 12 feiner Sutu- 
ren befestigt, 

Trotz eines am 20sten Tage nach. der Ope- 
ration aufgetretenen Erysipels war der Verlauf 
ein ganz günstiger; der herabgezogene Knochen 
ward nicht necrotisch, die Nase ist nur zu platt, 
erfüllt übrigens ihren Zweck. 

Ollier macht aufmerksam 1. auf die Mög- 
lichkeit der Knochenverlegung ohme nachfolg. 
Necrose, 2. auf das Nichteintreten einer. Exfo- 
liation trotz Hinwegnahme des. Periosts und 3. 
auf die Festigkeit der neuen Nase durch den 
eingeheilten Knochen und Knochenhautlappen. 


Anhang. 


Prof. Michel in Strassburg verbreitet sich 
über die Stellung des Periosts in der operati- 
ven Chirurgie und gibt zuerst eine historische 
Skizze der Ansichten der Physiologen und Chi- 
rurgen über die Rolle des Periost's. . Er unter- 
scheidet 3 Perioden, in deren erster bis zu 1739 
man die Beinhaut wohl für sehr sensibel hielt, 
dieselbe auch schonte, allen Knochen-Ersatz aber 
noch auf Rechnung des eigenen Knochengewebes 
brachte. In der 2. Periode 1739 -1832 prae- 


eisirte man allmählig die phys. Bedeutung der 
% 


” 


Beinhaut, die Chirurgie aber machte davon nur 
geringen Gebrauch, kis dass endlich Heine, 
Flourens, Ollier mit ihren Errungenschaften her- 
vortraten. Die 3. Periode hebt nach Michel mit 
Ollier's Transplantation der Beinhaut: nach den 
verschiedensten Körpertheilen behufs Regenera- 
tion von Knochensubstanz an, auf welchem Wege 
ihm ZLangenbeck, Chassaignac, Demarguay und 
Andere folgten. Iktap 

Im 2. Theile durchgeht ‚Michel die neuesten 
operativen Versuche mit dem Perioste. Es spielt 
nach ihm die Hauptrolle bei der Knochenrege- 
neration, aber keine exclusive. Die subperiosta- 
len Experimente bei Tbieren seien wohl physio- 
logisch sehr interessant, gäben aber für die Be- 
urtheilung der subperiostalen Operationen beim 
Menschen keinen richtigen Maassstab. Ueberall 
müssten Erfahrungen am Menschen selbst , also 
path. anat. Untersuchungen zu Grunde gelegt 
werden. 

Alle subperiostalen Operationen basiren auf 
die Knochenregeneration “durch die Beinhaut. 
Michel bespricht nun die Frage, ob man eine 
solche beim: Menschen überhaupt unbezweifelt 
annehmen könne, durchgeht die meist bekannten 
Fälle von Texior, Langenbeck, Larghi, Borelli 
etc. und kommt dann zu dem Schlusse, dass 
die Knochenreproduction nach Operationen von 
Seite genannter Herren wohl unläugbar sei, — 
dass aber auch nicht abgestritten werden könne, 
dass sie hie und da nur mangelhaft sei, ja mit- 
unter auch ganz ausbleibe, Die Ursachen des 
ausbleibenden Knochen-Ersatzes seien leider noch 
wenig bekannt, doch scheinen die Ausdehnung 
der Knochenhinwegnahme, der jeweilige Zustand 
des Periosts, das Alter des Operirten , das ope- 
rative Verfahren, die Conservation dieser oder 
jener Schichte der Beinhaut ,: die Erschöpfung 
der Regenerationskraft ‘durch vorausgegängene 
Necrose etc. wesentlich zu influiren. 

Weiter komme in Betracht, ob es sich um 
die Dia- oder Epiphysen handle, in welchem 
Bezuge Vorarbeiten von Flourens, Larghi, Ollier, 
Verneuil vorliegen, obgleich sie bekanntlich nicht 
als vollständig coucluent angenommen werden 
könnten. Die subperiostalen Resectionen seien 
übrigens nicht immer so ungefährlich, während 
sie auf der 'anderen Seite so lohnend in ihren 
Ausgängen blieben , wie. sich: die Rhinoplastik, 
die Uranoplastik mit Schonung des Periosts in 
den Händen Langenbeck's, Ollier’s etc. erwiesen 
hätte. Hierüber das gewünschte Licht zu ver- 
breiten, bleibe übrigens einer künftigen Statistik 
von grösserem Maasstabe vorbehalten. — 

Forget bezweifelt die knochenbildende Eigen- 
schaft des konserv. Periostg keineswegs, doch 
sei es nur unvollständig im Stande, Form, So- 
lidität etc, des alten Knochens zu reproduciren. 
Bis jetzt sei kein Fall bekannt, wo die sub- 
periost. Resection die Amputation eines Gliedes 
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unnöthig gemacht habe; ebenso wenig beweise 
irgend ein Fall die Superiorität der sub-capsulo- 
periostalen Resectionen bei spont. oder traum. 
Gelenkaffeetionen. Dagegen könne bei plast. 
Operationen im Gesichte das Periost mit Nutzen 
in den Lappen aufgenommen werden, um einer 
knöchernen oder knochenähnlichen Reproduction 
als Ausgangspunct zu dienen und durch die 
Operation entstandene Knochenlücken damit aus- 
zufüllen. 


b. Bronchoplastik. 


Bichard Keller: Ein Fall von Bronchoplastik, Inaug.- 
Abbandl, Jena 1864. Neuenhahn. 


Unter den Auspicien von Prof. Ried in Jena 
ist eine Abhandlung über Bronchoplastik von 
Keller erschienen, welche sich auf einen ein- 
achlägigen gelungenen Operationsfall stützt. 

Die Bronchoplastik kommt in der Regel 
wegen Selbstmordversuchen in Anwendung, welche 
sogen. Luftfisteln im Gefolge haben, welche nach 
unserem Autor entweder oberhalb, unterhalb 
oder am Kehlkopf selbst ihren Sitz haben kön- 
nen. Die Bronchoplastik beginnt eigentlich mit 
Velpeau, welcher 1832 einen zusammengeroll- 
ten Hautpfropf in die Fistelößnung_ einheilte. 

Keller theilt die seither operirten Fälle je 
nach den verschiedenen Verfahren folgendermas- 
sen ein: 1. Schliessung grösserer Öefinungen 
durch seitliche Hautzerlegung und umschlungene 
Naht (nach  Dieffenbach). 2. Lappenförmige 
Einpflanzung und zwar A, ältere Verfahren. 1, 
Velpeau’s Bildung eines Lappens von gedoppel- 
ter Haut (1833). 2. Balassa, mit Zukehrung 
der Epidermisseite des ebenfalls doublirten Haut- 
lappens gegen die Luftröhre. 3. Velpeau’s Auf- 
rollung des Lappens. B. Neuere Verfahren. 1. 
Schliessung der Fistel durch Herbeiziehung eines 
Hautlappens. Zourgery. Lallemand. 2. Lappen- 
bildung und seitliche Verlegung desselben. 

Die letztgenannte allein verspricht nach 
Verfasser sicheren Erfolg, denn die Einheilung 
aufgeroilter Hautlappen gelingt sehr selten und 
die straff angespannten Ersatzlappen gangrä- 
nesciren. 

Die Form des Ersatzlappens kann bald ein 
Vier-, Fünf-, Sechs-Eck sein. Hauptsache ist 
weniger, dass eine Verwachsung der Ränder, als 
eine solche der Flächen eintrete. Die Furcht 
Hyrtl’s weger Emphysembildung durch Austritt 
der ausgeathmeten Luft zwischen das Zellgewebe 
sei unbegründet, weil die Luft anfangs zwischen 
den Nähten“hindurch entweiche und es später, 
wenn entzündliche Infiltration der Wundränder 
eingetreten, überhaupt nicht mehr zur Emphysem- 
bildung komme. 

Ried’s 36jährigem Kranken blieb nach einem 
Schnitte in die. Kehle am 23. August 1862 in 
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der Mitte zwischen Zungenbein und Kehlkopf 
eine fast viereckige Fistel, etwa einen halben 
Zoll hoch und nicht ganz einen Drittelzoll breit 
zurück, welche allen Mitteln trotzte, bis Ried an 
ihm, welcher eine rauhe, klanglose Stimme be- 
kam, nach Anfrischung der Narbenränder in 
Form etwa eines Sechseckes und Ablösung der 
umgebenden Haut in Linienbreite, am 12. März 
1863 einen ähnlichen, nur grösser geformten 
Hautlappen mit etwa einen Zoll breiter Basis 
von ausserhalb und unterhalb des Defectes um- 
schnitt, abpräparirte und in die Bresche ein- 
pflanzte. Ein kleiner rücklaufender Schnitt an 
der Basis beseitigte die Spannung. 10 Knopf- 
nähte vereinigten den Ersatzlappen und den 
Defect. Cerat-Leinwand-Cravatte. Vollständige 
Heilung bis 30. Mai. Die Stimme hat sich 
gebessert, ist nicht mehr so rauh und heiser, 
Siehe die Abbildungen. 


©... Uranoplastik. 


B. Langenbeck: Weltere Erfahrungen im Gebiete der 
Uranoplastik mittelst Ablösung des mucös-periostalen 
Gaumenüberzuges, mit Holzschnitten (Archiv für kl. 
Chir. V. Band, ], Heft.). 

B. Beck, Reg.-Arzt zu Freiburg: Uranoplastische Stu- 
dien (Ibidem Bd. IV. II. Heft). 


Sedillot: Doppelte Haseuscharte, complieirt mit Vor- 
stehen des os incisivum, Wolfs-Rachen, gespaltenem 
weichem Gaumen; Uranoplastik (Gaz. möd. de Strass- 
bourg. Nr. 9.) 


Sedillot: Uranoplastische Verfahren bei congenitalen 
Gaumenspalten, wobei auch der process, alveol. ge- 
trennt ist bei gleichzeitigem Vorstehen des os inci- 
sivum (Compt. rend. Tom. 57.). 


Tirifary:: Ueber die congenitalen‘ Spalten, des harten 
und weichen Gaumens (Journ. de Möd. de Bruxelles, 
Sept. Oct.). 

Prof. v. Pitha in Wien: 
(Wien, med. Wochenschr. 
fehlt.) 

Prof. O. Weber in Bonn: Ueber Uranoplastik bei ganz 
jungen Kindern.  (Langenbeck’s Archiv. Bd, IV. 
Heft 1.) € 

v.. Pitha: Zur Staphylorraphie. (Wien. Med. Jahrb, 
Heft 2 u. 3.) 

G. Passavant: Ueber die Operationen der angeb, Spalten 
des harten Gaumens, (Wagner’s Arch. 1862. Heft 
4. ist unsebenfalls nicht zugegangen, wesshalb man- 
ches im vor. Jahresberichte S, 250 Gesaste Berich- 
tigung erhalten dürfte,) 

C. Ehregott Mohn aus Pirschen: Die org. Schliessung 
des durchbrochenen harten Gaumens. Jnaug.-Diss. 
Leipzig. 1862. 


Ein Beitrag zur Uranoplastik. 
Nr. 24, Fortsetzung 


In einer höchst interessanten, aber ‘auch 
ebenso umfänglichen Arbeit verbreitete sich Pro- 
fessor Langenbeck in Berlin über den gegenwär- 
tigen Stand der Uranoplastik mittelst Ablösung 
des mucös-periostalen Gaamen-Üeberzuges, 

B. Langenbeck hat seit Veröffentlichung 
seiner Epoche machenden Arbeit über Urano- 
plastik (Jahresber. 1861 Seite 289), resp. Be- 

* 
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ginn seiner operativen Versuche damit,‘ nun 42 


Gaumenoperationen vorgenommen ‘und ‚diese Ope- 
ration auch auf erworbene 


gedehnt. HE in 
Es befanden sich darunter Fälle von totaler, 


bis gegen die Schneidezähne reichender Spaltung‘ 


des Gaumengewölbes, wobei die Knochenspalte 
9 bis 12 Lin. breit war. In einigen Fällen war 
die Entwicklung des: (raumens eine so mangel- 
hafte, dass man sie ‚der schwersten -Spaltform 
beizählen musste. ‚Die:kümmerlich entwickelten 
Processus. palatini waren: fast senkrecht gestellt, 


Mund- und Nasenhöhle bildeten eine tiefe,‘ von: 


den , -Nasenmuscheln ‚unvollständig überdachte 
Höhle, die 12—14‘'" weit von ‚einander absteh- 
enden Gaumenseegelhälften waren in dem Grade 
unentwickelt, dass nach bisherigen - Annahmen 
die Staphylorrhaphie in ihrer Ausführung unmög- 
lich schien. 

In allen diesen Fällen hielt Langenbeck es 
für nothwendig, mit der Uranoplastik zu be- 
ginnen und die Staphylorrhaphie mehrentheils 
erst nach erfolgter Heilung der Knochenspalte 
vorzunehmen. 

In der, Mehrzahl der Fälle wurde nach 
Langenbeck’s Versicherung durch die Urano- 
plastik eine so bedeutende Annäherung der 
Gaumenhälften erreicht, dass es ein Leichtes 
sein’ wird, die Vereinigung der Spaltränder bei 
der Staphylorrhaphie zu erzielen. 

Bei der Operation der hochgradigsten Fälle 
hat Langenbeck nur. den abgelösten Gaumen- 
überzug vereinigt und .die Seiten-Einschnitte in 
neuester Zeit in einer Weise modificirt, welche ihm 
als ein wesentlicher Fortschritt erscheint und die 
er den „unterbrochenen Seiteneinschnitt“ nennt. 

Bei hochgradigen Spaltformen bietet _ die 
von Langenbeck gewöhnlich empfohlene Schnitt- 
führung nämlich den Uebeistand, dass die durch 
dieselbe bewirkten mucös - periostalen Lappen 
des schmalen Zusammenhangs mit dem Zahn- 
fleische der Schneidezähne halber sich mit dem 
vom hinteren Rande des os palatinum ebenfalls 
abgelösten Gaumenseegel bedeutend nach .ab- 
wärts senken, wodurch bald eine. zu ‚grosse Ab- 
flachung des neuen Gaumengewölbes, bald eine 
tiefere oder höhere Senkung des äusseren Gaumen- 
lappen-Randes und schwierige Verheilung die 
Folge war. | 

Diesen Uebelständen beugt Langenbeck nun 
durch die unterbrochenen Seiten-Einschnitte vor. 

Bei dieser Schnittführung erhält nämlich jeder 
Gaumenlappen nicht nur eine vordere und hin- 
tere Verbindung mit dem ‚Alveolar-Rand der 
Schneidezähne und dem Velum, sondern auch 
eine seitliche Anheftung an der Innenfläche des 
Alveolarfortsatzes der Backenzähne. 

Bei einer hochgradigen totalen einseitigen 
Spaltbildung mit vollkommen senkrecht gestellten 
Gaumenhälften liess Langenbeck x. B. die vor- 


“ 


Gaumendefecte aus-. 


dere Anheftung rechts hinter dem inneren Schneide-: 
zahn, links hinter dem den Spalt begrenzenden 
Hundszahn stehen; ein kurzer Seiten-Einschnitt 


hart an der Innenseite‘ der beiden ersten Back- 


zähne "ward 'gerade so lang, um ein‘schmales 
Elevatorium: durch ihn gegen den Knochen zu 
führen und das Periost bis an: die Schneidezähne 
hin in den Spalt hinein ablösen zu können, d. 
h. bis zum 3. Backenzahne geführt und hier un- 
terbrochen, während an der Innenseite des 4. 
Backzahnes der Einschnitt von Neuem begann 
und bis zum oberen Rande des Gaumenseegels 
nach hinten geführt wurde, 


Von diesem letzteren Einschnitte aus wurde 
die Periostablösung wiederum in der Richtung 
nach vorne und hinien ins Werk gesetzt und 
zugleich das Velum vom hinteren Rande der 
horiz. Platte des Gaumenbeins abgelöst. 


Die Gaumenlappen senken sich bei diesem 
Verfahren mit ihren inneren der Spalte zuge- 
wendeten Wundrändern gerade so weit herab, 
dass man sie behufs der Naht-Anlegung mit dem 
Schielhacken bequem fassen und noch etwas 
herabziehen kann. Die Seiten-Einschnitte, durch 
welche hindurch die Periostablösung freilich etwas. 
mühsamer ist, klaffen gar nicht und sind am 
3. Tage kaum mehr bemerkbar. Der neue 
Gaumen ist nicht flach, sondern zeigt nach der 
Operation eine fast normale Wölbung. Dass 
diese Schnittführung, welche Zangenbeck wahr- 
scheinlich in allen künftigen Fällen in Anwend- 
ung ziehen wird -— mit Ausnahme etwa bei 
vollkommen horizontaler Stellung der Gaumen- 
hälften — die Heilung mehr sichert, darf bereits 
angenommen werden. — 


Die: Technik der ‚Uranoplastik ist sonst in 
ihren Grundzügen dieselbe geblieben; niemals 
wird ‚eine: vollständige Chloroform-Narcose An- 
wendung finden ‘dürfen. 


Der Instrumenten-Apparaät hat folgende Ab- 
änderungen erfahren: 


1. Zum Wundmachen der Spaltränder des 
Gaumengewölbes sowie für die Seiten-Incisionen 
gebraucht Langenbeck jetzt ein starkes Scalpett 
mit convexer Schneide. Die Schnitte werden 
von hinten nach vorne geführt und das Messer 
dabei in die volle Faust genommen und durch 
den Zeigefinger der anderen Hand unterstützt. 

2. Das hackenförmige Raspatorium ist durch 
eine Art Gaisfuss ersetzt, nurum /, grösser und 
breiter, an seinem Ende nicht in Klauen äus- 
laufend, wie der Zahngaisfuss, sondern gleich- 
mässig eben, glatt und fast schneidend. - Das 
hackenförmige Raspatorium ist nur unentbehrlich, 
wenn bei senkrecht gestellten Gaumenhälften die 
Ablösung an der Grenze der Nasenschleimhaut 
beginnen und das Periost durch Zug abgerissen 
werden muss. Der Gaisfuss ist jedoch nur für 
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den ‚Anfang: ders-Periostablösung“ nützlich “ und 
müss» später- durch».die stumpfen’:Elevatoriem er- 
setzt werden«:' Schneidende: via ab können 
zur Ablösung. .desı Gaumenperiöst: ab wm nicht 
ABA werdeuf zur weaie zahris BIETEN 

- Für»die:.Ablösung des« en a vom 
enei Rande:'des»knöchernen:Gaumens' == den 
mühsamsten‘ Theil; der: Operation -— gebraucht 
Langenbeck ein: zweischneidiges; auf: RE 
EERIEREEN spitzes und: geknöpftes Scalpece:".,. 

Zum” Fixiren..der Spaltränder‘bedient er: sich 
prratn etwas:solider :gearbeiteten Schielhäckchens, 
das er von hinten her einhackt)»-=»zum Fassen 
he Narbensaums ete. Hackenpineetten. 

‘ Zum: Nähen’ nimmt«er Seidenfäden, weil sie 
Ieichiek durchgeführt und wieder "entfernt, auch 
sicherer: geschlossen werden können, als: die Me- 
tallfäden. Da letztere aber länger «(bisö 14 Tage) 
liegen: bleiben können,» so'gebrauchtüer "bei jeder 
Uranoplastik 2 Silbersuturen, von’ denen die eine 
in der Mitte, des :Gaumengewölbes;' die andere 
durch‘ ..den oberen‘ Randı des an- 


gelegt wird. 

" Sein dern Nadelwerkzeug ist dühheib 
geblieben, ‚ wenn man abrechnet, dass er auch 
ein solches mit etwas längerer‘ Nhdelepitzb ver- 
sehenes sich zur Hand hält. Man muss ohnehin 
ein 2tes Nadelwerkzeug in Vorrath haben, weil 
das hackenförmige Ende der söoldenen Uhrfeder 
sich ‚gerne ab- und verbiegt oder gar abbricht, 


Die von Fergusson gebrauchte einfache, ge- 
stielte und an der geöhrten. Spitze leicht gebo- 
gene Nadel besitzt dagegen den Nachtheil, ‚dass 
die Sutur nur .mittelst der sogen. Fergusson’ schen 
Schlinge durch den rechtsseitigen Spaltrand. hin- 
durchgeführt ‚werden kann. nen Uebel- 
stände, nämlich dass es kaum möglich ist, die 
‘ Nadel durch sehr kleine Gaumendefecte hindureh 
auszufädeln, gelten auch von der in Frankreich 
gebrauchten Nadel ä chas_brise. 

Zum Durchschneiden der Muskeln des ER 
menseegels dient das schon früher beschriebene 
sichelförmige Tenotom. — w 


Langenbeck : recapitulirt nun. noch: veinmal 
seine "Construction ' der Ersatzlappen: bei der 
Uranoplastik und zwar bei congenitalen Gaumen- 
spalten. 

"Dieselbe ist je nach der Varietät der Spalt- 
bildung eine 3fach verschiedene. 


1, Die Spaltränder des knöch. Gaumens 
stehen vollkommen oder fast horizontal: Hier 
2 hart an der Innenseite beider Zahnreihen ver- 
laufende, nach hinten in das Gaumensegel hinein 
divergirende, nach vorne gegen die Schneidezähne 
zu leicht convergirende bis in den Knochen ein- 
dringende Seitenschnitte, wodurch 2 mucos-pe- 
riostale Lappen entstehen, welche mittelst Gais- 
fuss und Elevatorien vom Knochen von aussen 

Jahresbericht der Mediein pro 1863, Band V. 


nach innen: 'abgestreift «werden. . Jeder‘ 


dieser 
Lappen, behält aber, nach“ vorne, hinter den 
Schneidezähnen eine 3—4 Lin. breite! Anheftung 
ansı ‘Zahnfleisch.- und setzt« sich 'nach= hinten "un! 
unterbrochen: in..das auuiansäg ein form DER 
Ernährungsbrücke).- it oh 2 BE CHE? 
»w2Von’den Spalträndern des knöch. Gaumens 
ist>der- eine’ ganz 'oder'"fast "horizontal gestellt, 
während‘ die andere Gaumenhältte Volker 
senkrecht in den .Vomer 'und' die ‚Nasenseheide: 
on. übergeht. 


Die Operation. der horiz. Gaumenhälfte bleibt 
er dieselbe; bei der senkrecht gestellten dureh- 
schneidet man den Gaumenüberzug da, wo .der- 
selbe in ‚die Nasenschleimhaut übergeht, in der 
ganzen Länge der Knochenspalte vom ‚Ansatz 
des Velums bis an das Zahnfleisch, setzt im 
diesen Schnitt,das hackenförm. Raspatorium ein 
und reisst mit diesem und.später mit dem ge- 
bogenen Elevatorium den Gaumenüberzug sammt 
dem Gaumensegel in der „ganzen Ausdehnung 
vom Einschnitt bis an die Tnnentläche des -Al- 
veolarfortsatzes vom Knochen ab. Dieser Lappen 
bildet. demnaceh eine horizontale Klappe, die mit 
dem. Wundrand des anderen Lappens in. 8% 
naueste Verbindung gesetzt werden ‚kann, was 


nach dem ersten Verfahren nicht „gelungen 
wäre. „Langenbeck hat ‚Jjeaoch nur 2 der Art 
operirt. 


3: Die Spaltränder beider Gaumenhälften sind 
senkrecht gestellt, bei sehr ‚bedeutender Breite 
der Knochenspalte, in deren Mitte der sanz frei- 
liegende, Vomer. 


Die‘ Operation’ ist ‘hier an beiden’Seiten die- 
selbe, wie unter‘ 2 an 'der' senkrecht gestellten. 
Es ist gut, ‘die Lappen, ‘damit sie sich in der 
Mittellinie hicht zu tief nach abwärts senken, 
an‘ mehreren Punkten mit‘ dem Vomer zu'ver- 
einigen, wesshalb dessen untere Fläche wund 'ge- 
macht. werden muss. Die Nähte führen gleich- 
zeitig. durch beide Lappen: und die Ränder oder 
selbst durch .die -Knochensubstanz © des Vomer. 
3 Fixirungs-Nähte genügen. (Langenbeck hält 
diese ‚Verfahren für, jede Form congenitaler 
Gaumenspalten ausreichend, ist übrigens, wie'ge- 
sagt, in neuester: Zeit! -zu- seinen unterbrochenen 
Seitenschnitten übergegangen.) 


Nach einigen nicht unwichtigen Bemerk ungen 
über. die. Erscheinungen nach. (der Operation der 
Uranoplastik . (Blutung, ete‘),. sowie. die ‚ausge- 
zeichnete _Regenerationsfähigkeit . des . Gaumen- 
gewölbes *),,. gelangt Langenbeck zu‘ der Aus- 
dehnung, in welcher die Gaumenspalte zu ope- 
riren ist und zu der. Reihenfolge der verschie-' 
denen Operationen behufs Heilung. derselben. 


*) Verfasser dachte und lehrte früher allerdings an- 
ders. Ref. 
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»- Er fordert, .dass> man! eine» totale‘ Gaumen: 
spalte' jedenfalls in 2 Sitzungen, 1'für die‘Sta- 
phylorrhaphie, die'.ändere für die’-Uranoplastik 
bestimmt, 'zu schliessen‘suche; weil ‘jede weitere 
Operation ‘den : Kranken um so’: muthloser zu 
treffen pflege. Leider ist es selten,» dass’ die 
Heilung, ; der, Gaumenspalte; ‚im‘ ‚einer, einzigen 
Sitzung gelingt, wenigstens führten 4 von. Langen- 
beck .derart; ausgeführten: Operationen, mit Aus- 
nahme. blos 1 ‚einzigen «zu..keiner vollständigen 
Kur. Er: ii bes 

Was die Reihenfolge der einzelnen Operatio- 
nen betrifft, so bildet sich, Langenbeck. nach 
einer längeren Behandlung des Stoffes folgende 
Schlüsse: a  e Se 

1. Bei Neugebornen ist die Vereinigung der 
Lippenspalte in. der Regel so früh als möglich 
zu beschaffen. a 
2, Doppelseitige Lippen- und. Kieferspalten 
mit Prominenz. der Intermaxillarknochen dürften 
die Operation (d. h. der Lippenspalte etc.) bis 
zum Ablauf. des 6. Lebens-Monates hinaus- 
schieben.  , . a 

'3. Bei einseitiger Lippen- und Kieferspalte 
kann, wenn die Kinder erst nach Ablauf des 
6. Monats zur Operation kommen, mit ‚der Ura- 
noplastik begonnen werden. Dieser folge dann 
zunächst die Vereinigung der. Lippenspalte, 

4. Der für die Staphylorrhaphie bei Kindern 
geeignetste Zeitpunkt ist durch weitere Erfahr- 
ungen festzustellen. In keinem Falle darf die- 
selbe vor Ablauf des ersten Lebensjahres unter- 
nommen werden. | 

5. Bei Erwachsenen erscheint es bis jetzt 
im Allg. ‚zweckmässig,: die Staphylorrhaphie der 
Uranoplastik. ‚vorauszuschickens Bei : Kindern 
aber, sowie bei weitem Abstand und ungünstiger 
Stellung der, Gaumensegelhälften : Erwachsener 
gebietet es.die Sicherheit,; in umgekehrter Reihen- 
folge. zu..operiren. BLER | 

Was den nach Verschluss der Gaumenspalte 
überbleibenden Sprachfehler in Folge von Muskel: 
insuflieienz der Zunge, besonders aber desGaumen- 
sesels\ betrifft," so kann Langenbeck jetzt’ aufs 
Bestimmteste versichern, dass derselbe mit’ der 
Zeit verschwinde und eine vollständige Normirung 
der: Sprache’ 'erwartet werden könne. 


Bei erworbenen Gaumendefecten. _ 


Nach einem Blicke auf die überraschend 
schönen und sinnreichen prothetischen Apparate 
mit Cautschouk-Gaumensegeln von Preterre in 
Paris (siehe vor. Jahresber. $, 265) und nach 
einer historischen Umschau über die verschiede- 
nen Operations-Methoden und einem Ueberblick 
über die verschiedenartigen kränkhaften  Affec- 
tionen, welche diese Kunsthilfe erfordern (bei 
Schussverletzungen ‚des knöchernen Gaumens er- 
innert Lang., die noch adhärirenden Knochen- 
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fragmente niemals sofort. zu entfernen, ''söndern 
zu; reponiren' und: durch Fädensehlingeni um-die 
entsprechenden‘; ‚Zähne ,:'' Badeschwamm= oder 
Guttaperchascheiben ;+festzuhalten ‚sowie‘ die 
Schleimhautränder nicht vor Ablauf von''36: bis 
48, Stunden : zu. vernähen),  gedenkt» Lang.i der 
grösseren. ‚Schwierigkeiten ,: welche die! Periost: 
ablösung. wegen: ‚Dünnheit') oder ' Mangels-“der 
Beinhaut  ete.. bei. der: Operation "erworbener 
Gaumendefecie erfahrungsmässig‘ darbietet. 
\s.Die Verfahren, iwelche «heut''zu 'Tage\ bei 
dieser Operation in Anwendung: kommen’ können; 
theilt Langenbeck: so ein : se wm ab 
Il. Indie seitliche Verschiebung» ‘der‘ den 
Gaumendefect  umgränzenden :Weichtheile und 
ihre. Vereinigung ‚über dem Defect; Dieses’ Ver- 
fahren lässt wieder 4 verschiedene Modificationen 
zu, wovon. a) die. Ablösung‘ ‘zweier seitlicher 
Ersatzstreifen; mit. vorderer.‘und hinterer Ernähr- 
ungsbrücke und: ihre ‘Vereinigung in. der Mittel: 
linie des ‚Defects sich “am 'meisten' empfehlen 
dürfte, und auch im» der: That‘ am ‘häufigsten 
ausgeführt wurde. Bei diesem Verfahren, das 
mit dem oben sub. Nr..L behufs Verschluss .con- 
genit. Spaltbildung so: ziemlich ..congruent: ist 
—, ‚erinnert Lang. an kräftige Anfrischung. der 
Narbensäume und, Anlegung, so breiter Streifen, 
dass nach ihrer Vereinigung die Seiten-Einschnitte 
auf ‚einer Knochenunterlage ;aufruhen. und: mit 
der Nasenhöhle nicht direct communiziren, was 
z. B. bei Anlegung doppelt so breiter Streifen, 
als der Knochendefect beträgt, erreicht werden 
dürfte. Die Verschiebung kann aber auch b., 
c., d. mittelst. eines einzigen seitlichen, oder 
vorderen und hinteren oder endlich einzig vor- 
deren oder hinteren Ersatzstreifens je nach Be- 
dürfniss executirt werden; nur räth Langenbeck 
ab, die Substanz des Gaumensegels zur, Trans- 
plantation oder Ausfüllung solcher Lücken zu 
benützen. 2 
Il. In die Transplantation eines mucüs- 
periostalen Lappens in den Defeet,. wobei nach 
gehöriger Ausschneidung dergewöhnlich rundlichen 
Gaumenlücken: besondere Rücksicht auf die Er- 
nährungsbrücke „genommen werden muss, welche 
stets in der Längenaxe des Gaumengewölbes zu 
suchen: ist. = UuiHA! 
Behufs Verschluss kleiner Oeffnungen im 
Gaumen kann 1. bald die Vereinigung der :De- 
fectränder durch die »Naht "mit Hinzufügung 
zweier oder 2. einer Seitenineision, bald 3. der 
Verschluss durch organische Obturation einge- 
leitet werden, wobei der organische Pfropf durch 
eine provis. Sutur im Defect festgehalten werden 
kann. ee 
. Den Beschluss macht die Uranoplastik nach 
Resection einer Öberkieferhälfte. und die Rela- 
tion ‚eines Falles, in welchem Langenb. den 
mucös-periostalen Gaumenüberzug der einen 
Kieferhälfte zum Verschluss eines so entstän- 


eier 
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denen. Defectes»der: anderen:Hälfte mit dem Er- 
folge einer wesentlichen: Verkleinerung benützte, 
sowie ‚er. dann.in 4 ianderen Fällen,.:wo däs Pe- 
ziost gesund -war, die. Resection des.’ Oberkiefers 
zugleich mit Erhaltung des’! Gaumenperiost’s und 
zwar, stets. hai an Yan ge aus- 
führte... 
sale Be 

do Bit ER Ei) 

‚ Prof v, Pitha’s Fallı won; „Le ae Aa 
Fear liefert. ihm ‚den. Beweis für. die Rich- 
tigkeit. der von ..d.. ausgesprochenen; Ideen : und 
bestätigt den Satz, dass diese Operation. einen 
geringeren | rammaniache Eingriff aeg als 
die. Staphylorrhaphie. - ; 

Es handelte, sich’ um eine: unbe ‚mediale 
Spalte, ‚des. harten und re iaklenie Gaumens bei 
einem,;1l7 jährigen‘ etwas anämischen . -Frauen- 
zimmer. Der Defect entsprach der. Langenb. 
Abbildung: „auf  Tafel-1X . (Archiv: Bd. U. Heft 
1.) mit‘ vollkommen, normaler Bildung ..des übri- 
gen Kiefers. Die Spalte..begann mit ‚einem. -run- 
‚den‘ Winkel: dicht ‚hinter ‚den ‚Schneidezähnen, 
irennte. die ‚beiden ‚Gaumenfortsätze ‚durch eine 
fingerbreite Kluft und: verlief in. die ‚weit! diver- 
girende. Spalte des velum palatinum, dessen 
schmale Hälften. -in ' die. ASenselnischen zurück- 
gezogen waren... 
or Be Pitka, begann mit idee; Staphylorrhaphie, 
weiche.binnen. 8 Tagen den: glücklichsten Erfolg 
hatte; inur.blieb..die Uvula ‚etwas Pseyıhatrish, 
Operat...am ;10. Nov: „1862. 1. 

‚Jetzt ‚war. die harte Gaumenspalte noch' 13 

Lin,. lang. und.3—6 Lin... breit, ‚hatte sich also 
seit der SAD IEROFTABI offenbar: etwäs ‚ver- 
engert. 
Uranoplastik ‚am h, Mai ‚1863. Narcose 
keine; Operation in ‚horizontaler Lage. An- 
rischung der Ränder, ‚so. dass ein eine halbe 
Linie. ‚breiter Schleimhautsaum ‚abgelöst und. in 
Gestalt ‚eines; zusammenhängenden. Ringes -ent- 
fernt ıwurde, 


vb BR IE | 
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Nun. die eure, vom Eckzahn 2 


ginnend, „.. dieht..'vom ‚Alveolarfortsatze.. bis zum 
hamul.. pterygoid.:\, herabgeführt. ., Darauf die 
Lappenablösung,. indem, vw. Pitha „mit ‚einem 
spitzen, ‚Scalpell den Anfang machte ‚und..die 
Beinhaut, ‚nur. so weit vom Knochen löste, um, 


ein. ‚kleines; schmales 'Elevätorium-.(stumpfspitzes. 


Scapell). bald am inneren, , bald..am: ‚äusseren 


Lappenrande ‚ 'einzusetzen ‚und schliesslich. ‚das. 


ganze. iPeriost abzulösen, wobei ein Vordringen 
in, entgegengesetzten Richtungen sich .sehr vor- 
theilhaft. ‚erwies... 

Beide Lappen rückten nach ‚vollendeter Ab- 
lösung von..freien Stücken in..der Medianlinie 
zusammen, ’ so. .dass. .die.Operirte die Wirkung 
auf die Sprache ‚alsbald bemerkte. 

„. Die ‚Naht war. ‚wegen der ‚hohen. engen 
Gaumenwölbung eine. äusserst schwierige; indess 
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bebalf. sich; Pitha.:;mit, -einer: fast ‚geraden ge- 
stielten: Nadel,. mit.'der) er den; Wundrand: gegen 





rail 


die oasenhölile durchstach,,- -die@ »Faden.. durch» 
führte/und dann mittelst. des Berard’schen Hand- 


griffes hindurchschlang;... Es. wurden: 4 Seiden- 
ligaturen angelegt, allein 'schon bei:ider untersten 
stiessen  :beide, Ränder der. ganzen. ‚Länge‘ /nach 
innig zusammen. ;, Die ganze Operation. dauerte 
3/1. Stunden.' Der Erfolg war ein ‚ganz .er- 
wünschter, die Sprachverbesserung \sehr  be- 
trächtlich. 

Obwohl ‚grosser Partisan der Lan genbeck- 
schen Uranoplastik, setzt er doch Zweifel darein, 
dass, sich, in so kurzer Zeit, als Langenbeck an- 
gibt, nämlich in 16—18 Tagen oder überhaupt 
jemals ein Ingchetnee Gaumen bilde. 


" Beck in Freiburg lernte die Langenbeck’sche 
Operations-Weise ‘der Uranoplastik ‘zu Berlin 
dureh Augenschein kennen und hat seitdem 6 mal 
diese Operation und ‘die 'Staphylorrhaphie, "und 
zwar jedesmal in einer Sitzung vorgenommen 
und nur das letzte Mal einen u kiran aar 
Erfolg zu beklagen gehabt. ! BEE 


Er verfuhr im Ganzen nach Langenbeck, nlır 
legte er vor Durchschneidung der Gaumen-Muskeln 
eine seidene Schlinge durch den Gaumen; welche 
er am Ende der "Operation als Takapanıtmal) 
Naht benützte. Die Nähte legte er mittelst einer 
in Form der Deschamps’schen gefertigten Unter- 
bindungs-Nadel mit‘ einem’ chas'brise an, was 
immer leicht von Statten' ging. ‘Die Fäden 'wur- 
den gegen den 4. Tag .hinweggenommen, so 
ıange kalte Milch, vom 5. Tage an kräftiger 
Fleischsaft gereicht. | 


Angeregt durch Billroth's Mittheikungen (8 
vor. Jahresber. $.''251) über frühzeitig bei Kin: 
dern vorgenommene‘ Versuche »mit"Uränoplastik; 
versuchte auch Prof. Weber in Bonn bei einem 
4 Wochen alten Kinde, das mit 'Hasenscharte 
und gespaltenem " weichen ‘und harten’ Gaumen 
behaftet war, die Uranoplastik nach Langen- 
beck’s Vorschrift. Die ganze Gaumenspalte war 
am 7. Tage dureh erste‘Vereinigung geschlossen. 
Die Hasenscharte sollte’ erst später operirt wer- 
den. "Am 11.” Tage trat eine heftige Erkältung 
und am 20.‘ Tage durch Bronchitis der Tod 
ein. — Die Uranoplastik wäre also nach Weber 
und ' Biltroth ‘bei so jungen’ Kindern an sieh 
keine {lebensgefährliche Operation; nichtsdesto- 
weniger räth Weber‘ jetzt ‘von der frühzeitigen 
Operation ab, räth nur zur möglichst frühen’ 
Hasenschattenoperation und zur Uranoplastik erst 
bei 8monatlichen kräftigen oder einjährigen 
Kindern. 
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3 Prob. Sedillot' in’‘Strassburg\'hätte)'Gelegen- 
heit, an einem'3 jährigen Kinde die Uranoplastik 
nach‘ Langenbeck vorzunehmen. “Die' Gaumen- 
spalte' war‘ vorne ‘103 nach’ hinten» 17" Millim. 
breit,"die rechte Gaumenkälfte hatte''eine Breite 
von 20, "die linke von*17 Millim.' Operation ‘am 
23. Mai. ‚Am‘ 30. Mai Staphylorrhaphie mit 
dem: Erfolge;‘'dass nur" hinter dem"os’ineisivum 
eine schmale’ chen von 8—10 auge BR 


gr 


zurückblieb.. 1 mras«sov loanı“ 


Erst am 26. August ging Sedillör daran} 
diese Spalte” ‚nach den Prineipien von Langenb. 
zu vereinigen "und constatirte dabei, dass sich 
in den Periostlappen. nicht die mindeste Bon 
von Össification nachweisen ‚liess, PR 


Sedillot benützt diesen. Fall, um ee 
Zweifel darüber zu wiederholen, dass man eine 
wahre ..Knochenbildung:. von ‚Seite. ‚des. transplan- 
tirten Periost’s: jemals, beobachtet. habe.. ‚Dagegen 
gesteht. ‚erzu, dass wenn auch! das Periost keinen 
Knochen; , doch. der .denudirte,Knochen ‚eine neue 
Beinhaut..reprodueirt habe, deren ...sowie ..der 
neuen. ‚Gaumenschleimhaut‘ man; ‚sich ‚behufs 
Schliessung überbleibender.. Gaumenspalten mit 
Nutzen bedienen. könne... 


. In 'einem anderen. Artikel. a Sedillot 
die uranoplastischen, Verfahren. :bei-congenitalen 
Gaumenspalten, ‚wobei: auch: ‚der,;process. ‚alveo- 
laris, getrennt ‚ist, mit „gleichzeitigem ‚Vorstehen 
des. os ineisivum, - Fälle, . welche, ‚wie wir glauben, 
bereits ‚von.Langenbeck. ‚hinreichend bespranhm 
und..erledigt worden ainds; nal An 





Passavant's und Billroth’s. Versuche „mit. der 
Gaumennalit bei ‚kleinen Kindern, selbst bei 
Neugebornen von wenigen Wochen, um durch 
eine „frühzeitige Restauration ‚eine kräftige ‚Ent- 
wicklung .der,..Sprachorgane; ‘zu» retten ,,.,haben 
leider 


nicht besser: (als ‚die Spät-Operirten,' „ Nachforsch- 
ungen..über „die.! Function.‚'des;. weichen ‚Gaumens, 


beim „Sprechen führten. Passavant nun zu:,der: 
s„ırdass,.das, gespannte „und meist 


Ueberzeugung | 
auch zu kurze; . künstliche :Velum . den. zur «nor- 
malen ‚Lautbildung: nothwendigen- Abschluss der 
Rachenbhöhle.. nicht vollständig. leiste, indem es 


sich der, hinteren ‚Wand.:des Pharynx: nicht an- 
schmiegen . und daher ‚das »Entweichen der Luft 


durch .die „Choanen. — .Nasenstimme.,— ; nicht 
verhindern: kann. ; Um. nun ‚den 'zur reinen Aus- 
sprache. unerlässlichen .. Abschluss’ der:;-Choanen 
bei.so mangelhaftem Velum zu vermitteln,.schlägt 
P..vor,. das ‚letztere theilweise. an. ‚die: hintere 
Wand des. Pharynx..zu‘:fixiren,.((etwa ‚in: der 
Mitte), so dass die beiden Seitentheile des :un= 
teren Velumrandes frei blieben, jedoch der 
Schlundwand so naheanlägen, um sich ihr beim 


‚den, igehegten,; Erwartungen ,.nicht; ent=, 
sprochen,,: sondern; die.früh ‚Operirten sprachen 


* 
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Sprechen durch‘ den Anstoss ‘der aufsteigenden 
URAN sofort‘ anzuschmiegen. vw ws u) 
Was Passavant theoretisch 'aussprach, > fand 
Pitha. durch die Erfahrung‘ bestätigt, indem’ ihn 
ein’ glücklicher" Zufall-mit ‘einem Kranken 'zu- 
sammenführte, ‘bei welchem in Folge von Sy- 
philis der Gaumensegel-Rest mit der hinteren 
Pharynxwand verwachsen -war und mit dieser 
eine schmale Spalte bildete, welche die Com- 
munication ‘der'Rachenhöhle 'mit' der Nase ver- 
mittelte und dertrotz’’der angegebenen’ Gaumen- 
BEINEN ohne ner een vollkommen 
we sprach.“ a 9 Iylindagt 
; Durch: dast ‚eben. Bahngteı rar ‚Pitha‘ in 
nelreites Zeit mehr auf die Bedeutung (der Uvula 
und die Wichtigkeit‘ der Bildung "eines "guten 
Zäpfchens ‘beit der ’ Staphylorrhaphie aufmerk- 
sam,’ welche‘: en 'er rbiB - Tmal' aus- 
goführe hatjeh. ıloaa 
Von dönkeiöcn /sindli "nur: we unmiwelbar‘ ge- 
Hirt und "erst die‘drittwiederholte'‘ BERN 
gelang: in seinem "fünften®Falle. 
“Von den erst‘ angegebenen 4 konnte‘ Pitha 
blöss bei 'einem’'10jährigen Knaben nach’ > 
S:nd Tageine gute Aussprache nachweisen," 
dassser mit’ Längenbeck Aibereinstntiag, dass“ di 
Spräche sich mit>/der- Zeit bessert.’ al 
Was die nähere Technik anbetrifft so" wicht 
Pitka 1: bei’kleinen Kindern mit Passabant vor, 
die » Einführung’ 'der Hefte "voraus" zu’ schicken, 
während: er 'bei’ Erwachsenen, ‘wo’ weder Blutung 
zu fürchten, noch die’ willkürliche 'Gegenwehr 
zu bekämpfen‘ ist'"die “‘Anfrischung “und ’ zwar 
mit dem Messer" voranstellt. — Bei'"der''Scheere 
bleiben oft kleine Schleimhautinselchen ‘zurück, 
welche man erst im Momente der Naht bemerkt 
und’ "bei gelockerten Fäden “mitHackenpincette 
fassen und abtragen 'kann.: Darüm die ’wich- 
tige Regel, ‘die "Wundränder jedesmal Sim"Mo- 
mente‘der ersten Knotung, nach’ 'güter 'Abtrock- 
nung, * noch. einmäl’‘genau' zu" prüfen und“ erst 
dann den zweiten Knoten zu knüpfen: 'In’Rück- 
sicht "der “in diesem’‘Momente' 'etwa' nöthigen 
Nachbesserung sind: "die metällenen ' Hefte 'er- 
wünschter,, ' we sie durch‘ die’ Scheere weniger 
gefährdet werden. ‚Dies''ist aber der "einzige 
Vorzug, den P."ihnen bei der Staphylorrhäphie 
einräumen: möchte. Die sonst ‘gerühimten‘ Vor- 
züge ‘des 'Silber- oder Eisendrähtes: werden durch 
die" Schwierigkeit der'»'Herausnahme‘' reichlich 
aufgewogen. ' Pitha' beginnt die’ Heftung' in'der 
Regel vom ‘oberen’ Wundwinkel“ und ' schliesst’ 
jedes eingelegte 'Heft' sogleich, weil dadurch die 
Verwirrung der Ligaturen erspart und ausserdem 
der’ Vortheil’ gewonnen "wird, ' dieünächste' Sutur 
leichter und sicherer anzulegen, indem man’ die 
frühere Ligatur' als Handhabe‘ zur‘ Anspannung 
und Vorziehung des nächst"zu heftenden Theils 
benützen‘ kann, ''Die "Wundränder "rücken auf . 
diese "Weise in der Medianlinie‘ immer näher 
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zusammen, so ‘dass es bei der dritten oder 
sierten etwa schon möglich‘ wird, beide Wund- 
ränder mit derselben: Nadel zu fassen, wodurch 
viel Zeit und Mühe erspart wird. Der grösste 
Nutzen ‚dieses Verfabrens besteht jedoch darin, 
dass man. dadurch. von. Heft zu Heft die Knick- 
ungisides‘ retrahirten Velums' "stück weise 'auszu- 
gleichen“ im’ Stande”ist und "daher ‘der Gefahr 
einer ünrichtigen Hefteinlegung am sichersten 
entgeht. Ein wirksames Unterstützungsmittel zu 
diesem. ‚Behufe ist ; die. Anziehung. der. Uvula- 
hälften: durch einen langen,-vor Beginn der: Ope- 
ration ‘eingezogenen ’Seidenfaden, so weit'vom 
Medialrande, dass davon noch ein schmaler 
Schleimhautsaum, ” ohne "Trennung. des Fadens, 
abgeschnitten werden kann.  Die..Mitte . dieses 
Fadens: wird so’ weit. ‘zum Munde: 'hervorgezogen, 
dass man eine doppelte Anse erhält, welche zur 
Anziehung der "beiden 'Velumhälften, während 
der Beschneidung und Naht, dient und zuletzt 
als EaHmiSpete, ‚Ligatur _ FL die Urpla, verwendet 
wird. er mai 2 


Pe 


u RE Naht‘ al gr einfache krumme Na- 
deln mit „verschiedenen Nadelhaltern, worunter 


sich ‚ihm, der von Fergusson. am bequenisten em - 


wiesz: ‚dann: die: Instrumente von: Depierris,. ‚Sot- 
teau und Mathieu versucht. Am raschesten 
ging das Nähen mit dem erstgenannten; dennoch 
hat P. es später wieder aufgegeben und ebenso 
sämmtliche, Nadelhalter, wovon ihn keiner ganz 
befriedigen ‚wollte, ‚verlassen, um. zur einfachen 
gestielten Nadel zurückzukehren, die ‚wenigstens 
den bequemsten. und sichersten Einstich. En sich 
hat, gegen den man nur die ‚kleine Unbequem- 
lichkeit der ‚Entwicklung, des, Fadens_ „aus , der 
Öese mit, n.K: ‚Es .ist 
nämlich nofhwendig, ‚beide Wundränder. von vorne 
nach rückwärts durchzustechen ‚ so "dass der 
Knoten nach, hinten. fiele. Diesem, Uebelstande 
wird jedoch. abgeholfen,. ‚dass man den ‚proviso- 
risch ‚geknüpften. Faden nach Fergusson durch- 
zieht. oder, besser. „mittelst ‚der „Berard'schen 
Schlinge, iii 


1 32-Vons u m Wichtigkeit ; ist Ü, „ Pitha 
dien ‚Entspannung des: Gaumensegels unmittelbar 
nach:-Vollendung ':der "Naht: und -iinmer:'räthlich, 
selbst“ wenn keine: ‚bedeutende Spannung! vor- 
handen:zu: sein scheint: ''Man»'kann sämnitliche 
Muskeln des Gaumensegels; sicher‘; paralysireny 
wenn: 'man''die hinteren‘ und vorderen Gaumen- 
bögen:in«ihrer ‘Mitte ‘quer -durchschneidet: und 
die‘'‘beiden’' peristäphylini durch einen. ‚kurzen 
schiefen Schnitt. in’ der.Nähe:..des hamulus: ptery- 
goideus trennt, wie esiSedillot: sehr rationell em- 
pfiehlt. Vom grössten ‚Belang ist" die Paralysir- 
ung des stärksten Antagonisten, 'des:levator pal. 
m.© Sticht man ein schmales 'Tenotom ‚nahe am 
hamulus pter. senkreeht ein ‘und schneidet etwas 


schief nach vorn einwärts und oben.(gegen.den 


Tera2 ok 
Rand: des '08: palatin:), "50 genügt ‚dieser kaum 


1/2“ lange’ Schnitt,’ um" den‘' genannten’ Muskel 
in seinem ‘ “schmalsten' Theile, "tioch''vor seiner 


, fächerförmigen Ausbreitung und’mit ‘ihm zugleich 
den tensor pal. zu trennen, wodurch”die' ‚ Spann- 


ung dieser Seite’ sofort ‘behoben wird, wie 'es 
der sogleich‘ aufgehobene ‘Widerstand’ utizweifel- 
haft erkennen: lässt. * Derselbe‘ Schnitt "auf’der 
anderen: Seite ‘entspannt das“ "ganze Gaumensegel 
von 'oben'her ‘bis ‘zum "unteren’ Drittel!” Lässt 
sich hier‘«noch' eine’ "beträchtliche ‘Spannung be: 
merken,’ s6' wird''es räthlich sein, auch die ‚pha- 
ryngopalatini. einzuschneiden',; ' indem’ man "den 
hinteren‘ Gaumenbogen in seinier Mitte mit 'der 
Pincette: fasst" und’). quer’ einschneidet.“ '"Die 
vorderen Bögen dürften nur selten einen nennens: 
werthen Widerstand geben, der,dann.noch leiehter 
auf dieselbe Weise zu beheben wäre., 


; Diese, von Ferguson, Warren end Scdillot 
geübie ..Myotomie. muss bei,Betrachtung:»der 
Structur des weichen Gaumens:.als höchst/'ratio- 
nell anerkannt werden ‚und sie hat, sich P. auch 
in der That in zwei Fällen als sehr entscheidend 
bewährt. Die“ einzige Einwendung dagegen wäre 
allenfalls 'die“ Blutungsgefähr, Die Blutung ist 
indessen ° selten von Belang und kann. im Noth- 
falle durch einen Pfropf von Feuerschwamm ge- 
stillt werden. ‚Sedillot schickt die Entspannungs- 
schnitte vorais, ‘um die folgenden Manövers, zu 
erleichtern, wäs ‚jedoch nicht räthlich erscheint, 
Da der Levator palät, m. der hinteren ‚Schleim- 
hautfläche des Velums näher liegt, als der vor- 
deren, ‚so , wäre. ,(.dessen ) Durchsehneidung | von 
hinten her, nach . BH'erguson’'s. Methode, allerdings 
leichter und könnte ohne Trennung, des vorderen 
Schleimhautblattes geschehen, —— allein. die .Ge- 
fahr, der: Blutung : wäre’ dabei offenbar ‚bedenk- 
licher ‚und diess ‚wiegt ‚den. kleinen Vortheil- der 
hinteren Myotomie auf. ,—ı.Die.Dieffenbach'schen 
Entspannungsschnitte - stehen. der »Myotomie ‚bei 
etc nach. 


ri ‚Bei, der er Priie es. nach 
Piha, ‚wenn -man nur, festere Nahrungsmittel, 
die durch. ihre Masse. v durch Druck oder, Reib- 
ung direeten mechanischen Schaden setzen könn- 
ten, in den ersten 8 Tagen, oder vielmehr bis 
zuri« vollendeten: oder "gesicherten Adhäsion der 
Wundränder, streng ausschliesst. Ist der Hunger 
bei: der Suppendiät dennoch’ gross, oder werden 
die Suppen bald: zuwider,‘'so empfiehlt: sich am 
besten! weisser» Kaffee, der die Kranken am 
meisten befriedigt. 


"Wichtiger ist die enbriahe der opX 
rirten, besonders’am ersten Tage, wegen etwaiger 
Nachblutung aus den Entspannungseinschnitten; 
es könnte sonst leicht unbemerkt viel Blut ver- 
schluckt werden, was nicht nur gefährliche Anä- 
mie, sondern auch plötzliches heftiges Erbrechen 
zur Folge haben würde, den gefährlichsten 
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Zufall „für; die frische .zarte:iAdhäsion und: für 


die wenig resistenzfähige Naht: ‚selbst. ‚Ein ge- 
zinges Nachbluten wird’ bei -ruhigem Verhalten 


des Kranken, kalten Umschlägen um den‘ Hals, 


durch behutsames, ‚Ausspülen :des':Mundes mit 
kaltem Wasser ‘oder: höchstens durch vorsichtiges 
Abtupfen, der. Wunden mit, eiskalten: !Schwämm 
chen etc. :bald- zum, . Schweigen‘ gebracht. Bei 
stärkerer: Blutung. «müsste die Wunde mit »Char- 
pie oder; Feuerschwamm „im schlimmsten ‚Falle 
mit in. perchlorid. ferri ‚getauchter:!Charpie'tam- 
ponirt,werden, wobei.'selbstverständlich. die Naht 
selbst. ‚nicht. berührt werden. darf. Sollte - (die 
Blutung aus einer, Lücke der letzteren stattfinden, 
so müsste ' diese mit einer, neuen Subut geschlos- 
sen. ‚werden. 


Bei 'eingetretener EEE RAIN nützt 
am besten häufige Betupfung der croupösen 
Flächen mit einer 'coneentrirten Solution von 
argent.'nitrie. erystallisatum, in der Zwischenzeit 
Gurgeln mit Alaunwasser: 


6. Die Wegnahme der ‚Suturen. darf nicht 
zu frühe geschehen, nicht vor dem fünften Tage, 
am besten erst am achten, neunten und zehnten 
Tage. Sedillots Rath, eine. vorzeitig durch- 
schneidende Ligatur durch eine neue angelegte 
zu ersetzen, scheint ‚sehr zweckmässig : zu. sein, 
P.hat jedoch in zwei Fällen, wo ihm diese Vor- 
sicht geboten . schien, den erwarteten Nutzen 
davon nicht gesehen ; schneller noch,: als die 
erste, schnitt die.zweite Ligatur. durch. 


Ein theilweises Aufgehen der Naht gefährdet 
übrigens den Erfolg der Operation nur wenig, 
sobald nur der grössere Theil der Naht und 
namentlich der untere Rand des Velums solid 
vereinigt bleibt. Allmälig sieht man die Lücken 
oder Löcher immer kleiner und die Adhäsions- 
brücken breiter werden, so dass die vollständige 
Verwachsung ‘endlich von selbst erfolgt. 


Sehr belästigend ist der bald nach der Ope- 
ration die ganze Mundhöhle überfluthende Schleim 
und Speichelfluss. Bei Complication mit Wolfs- 
rachen kömmt noch das aus der Nase hervor- 
strömende Secret hinzu. 


Schiesslich berichtet ‚Pitha über: 2 ie 
nen, wovon die 1. einen-Sjährigen ‚Knaben mit 
einfacher Spaltung. des ‚weichen Gaumens betraf, 
welcher durch 4 Hefte geheilt: wurde, und: die 
2te das .17jährige : Frauenzimmer mit’ breiter 
medialer Spalte des harten und weichen Gaumens 
betraf, dessen oben. bereits gedacht wurde, und 
das zuerst mittelst der Staphylorrhaphie,, später. 
mittelst der Uranoplastik operirt und vollkommen 
curirt wurde. | 


er erh a eat OHEMAOGER!N 
yon re "Operationen. an «den weib- 
nrw "BE lichen. Genitalien. Fr nahe 


v 
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Die Doppeinaht "zur Ya Scham- Gangglby ae und 
= Zuden Höhlen-Nähten {öbe:haupt, nebst Bemerkungen 
‚über die Tragweite; 'dieser Operation  zur»Heilung 
‚der Gebärmutter-Vorfälle von. Dr. H. Küchler, ‚gross- 
herz . hess, Öbermediz. „Rath etc. in Darmstadt. Er- 
langen. Ferd. Enke. 1863, 8. ‚16. Mit 12 Tafeln 
in Farbendruck. np 

Prof. Deroubaix:' Klin. und ’ krit. weine zur 
Operation «der Blasen-Scheiden-Fisteln nach. der 
americ. Methode, (Bull., de band: de.Med. daBdr 
gique. N. 2,) : 

Prof. Herrgoti zu Strassburg: it der rheent 
gen, welche ‘die Operation der Blasenscheidenfistel in 
der neuesten Zeit erlitten hat, nebst neuer 3 glück- 
licher Öperationsfälle. (Gaz. med: de  Strassbourg. 
N.:8.und 9.) asia dan Er 

Primärarzt Dr. ‚Uirich, zu’ Wien: Ueber: die Operation 
der Blasenscheidenilstel, (Wien, Med. Jahrsb..H, 2, 
3 und 4.) 

Dr. Cousot v. Dinant: "Blasenscheidenfistel; “ Cauterisat. 
Vereinigung ohne Sutur; Heilung. (Bull, de Acad. de 
Med, de Belgique. Tom. Vl..N. 7%). u 

L. Verhaeghe: Ueber die Perinaeoplastie. (Bullet. de P’Acad. 
roy. de Belgique. 1863. Sitz. v. 30. Mai.) 

Fr. Thad!' Rakowiex: De operationis Astul.” vos. 'vagin. 
evolutione historica. Diss. inaug. Berolin.' 1862. 
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. 1: Episiorrhaphie, 


Küchler hat bekanntlich, die Mängel der 
Fricke’schen Episiorrhaphie einsehend, eine we- 
sentliche Verbesserung bei derselben eingeführt, 
indem er vor Schliessung der Totalnaht noch 
eine innere Schleimhautnaht hinzufügte. 

Ueberzeugt, dass die Heilung nach der ge- 
wöhnlich vorgenommenen. Episiorrhaphie dess- 
halb scheitert, weil die Totalnaht die breiten 
Wundränder zu sehr comprimirt und der Vortheil 
keilförmiger Vernarbung dadurch schwindet, dass 
jene Naht die breiten Wundränder zu N dem 
Einsickern des Urines und der Wundsecrete 
preisgibt , sowie dass, wenn die Naht sicher 
glücken soll, ‚die genaueste Aneinanderlegung der 
Wundränder ins Werk gesetzt werden muss , hat 
Küchler: seit '185& eilfmal' ; seine ‘sogenannte 
Dammschamscheidennaht versucht‘ und übergibt: 
nun in''einer‘' sehr ‘schön ausgestatteten‘ Schrift 
das Resultat‘ seiner ren und Erfahrungen im 
eben genannten Bereiche: | 

Dem: Verfasser haben» dä nngefülieten Er- 
fahrungen unumstösslich: bewiesen, dis man auf 
operativem. 'Wegedie dauernde Reposition. eines 
vollkommenen '' Gebärmutter - Voorfalles ' erzielen 
könne und: dass die 'geringschätzenden Urtheile 
über die Tragweite ‘und den Effect der Episior- 
rhaphie ganz ungerecht und unbegründet seien. 
Diese Operation sei offenbar zu vernachlässigt, 
sonst würden nicht die Handbücher für operative 
Chirurgie noch immer Fricke’s erste Idee nach- 
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bilden! und die berühmtesten Geburtshelfer (Scan: 
zöoni) ‚dieselben ohne allen Erfolg’ geübt haben! 
“ib Küchler beginnt'"mit der so wichtigen’ Be- 
sprechung derjenigen’ Kräfte, welche die Gebär- 
mutter in: ihrer: ‘richtigen’ Lage erhalten, als 
welche er zunächst’ den richtig organisirten Damm, 
die Scheide‘ und ‘die‘Mutterträger bezeichnet, und 
wendet''sich sodann zu jenen ‘Agentien , ‘welche 
den Uterus’ aus‘seiner Lage’ verdrängen , wobei 
er namentlich krankhafte'Veränderungen der Ge- 
bärmutter, Vergrösserung und Gewichtszunahme, 
verbunden mit’ Beseitigung‘'der Hindernisse für 
das Herabfallen des schweren Körpers‘ durch 
Verlust ‘des: Dammes, durch "Erweiterung der 
Scheide, durch’; Aufhebung‘ der Tragkraft der 
Bänder ); sowie endlich eine Vis a’ tergo , die 
Wirkung der Bauchpresse und einen Druck auf 
die Gebärmutter 'von'oben nahmhaft macht und 
das Gesagte durch‘ mänche Experimente und 
Beobachtungen belegt‘, welche zwar sehr’ kurz 
angeführt’ sind, "aber in’ den Augen’ eines Practi- 
kers’' ziemlich schwer. wiegen dürften. 
"Als den stärksten und sichersten Gegenhalt 
gesen die Bildung der Gebärmuttervorfälle er- 
kennt Verfasser nun die Herstellung. eines ge- 
sunden Beckenbodens durch die Dammscham- 
SChENIENNABT. Vor ann en 

Küchler bringt hier eigentlich zum ersten 
Male völlig genügende Vorschriften für die, An- 
legung dieser Naht., a ei 

„Eine ‚eigentliche, Vorbereitungskur wird ‚inder 

Regel. nieht, nothwendig.. ; Unter. dem. Instrumen- 
tenbedarf ‚erwähnen. wir „hier, ‚nur, die; gezähnte 
Baikenzange mit; 11. Centim..;langen.'starken 
Blättern. und 6: Zähnen, ‚wofür , eine. einfache 
starke; Balkenzange; dienen kann,,, auch, 2,.Ma- 
zeux’sche Zangen — und.’eine Steinsonde. .... 

Die ‚Lagerung: ist ‚die gewöhnliche: »Stein- 
schnittslage: vorerst :Chloroformirung,; dann..erst 
Reposition (der (Gebärmutter, »» Jetzt: I]... .Act ‚der 
Operation, die’ Anfrischung: der. :Labia majora 
und:.der unteren hinteren Scheidenwand, eventuell 
der Dammnarbe. OHIO 

Die Absicht ist hier, eine kartenherzförmige 
seltener breithufeisenförmige Wunde zu erhalten 
und demnächst "eine keilförmige Narbe zu er- 
möglichen, deren Seitentheile die beiden Scham- 
lippen bilden, deren Grund jm Grund der Scheide 
und dem Damme liegt: . Die Ursache: des Nicht-, 
gelingens der bisherigen Episiorrhaphie liegt nach 
Küchler’s. Ueberzeugung in der‘gewöhnlichnur 
oberflächlichen und unzulänglichen Sehnitt- 
führung.‘ Der‘ Schnitt muss Gegentheils, in der 
Gegend der Olitoris beginnend , so geführt werden, 
dass die. Wunde um so mehr Tiefe erhält, je 
näher sie der hinteren Commissur : kommt; ja 
der Grund der Wunde dürfe eine Tiefe von 1'/, 
Zoll’ erhalten. ' Es. sei durchaus verwerflich, die 
Schnittführung nur seitlich wirken zu lassen und 


— 


195 
die Scheiden ‘und‘Dammwände nicht‘ in ‘der 
hinteren »»Commissur "miteinander zu vereini gen. 
'“ Die Balkenzange fasst die gr.. Schamlippe 
vonder‘ Höhe der Harnröhre: bis’ zur’ hint.'Com- 
missur, ‘eher mehr als weniger bis'zu 1 Zoll 
Entfernung: vom‘ Lippenrande ‘und “zieht das 
Ganze näch aussen; worauf ein Scalpell’das Ge: 
fasste, hinter ‘der Zange in 1 Zuge’ durchtrennt! 
Nachdem’ dasselbe auch auf der entgegengesetzten 
Seite geschehen , "bringt Verf; den Zeigefinger 
der linken Hand 'in. den Mastdarm und" führt 
mit dem Messer den Querschnitt in der Scheiden- 
schleimhaut, "ungefähr 11, "Zoll über dem Aus- 
gange der hintern’Scheidenwand, wodurch beide 
senkrechte 'Schintte verbunden werden, und prä- 
parirt'' schliesslich die” Schleimhaut ‘nach dem 
After'zu von ‘der Mastdarmwand ab. > > .* 
Wir: gelangen 'nun "zum '2\"Op.-Acte, zur 


‚Anlegung der Doppelnaht, ‘deren richtige Exeen- 


tirung erste'Bedingung für''das Gelingen unseres 
Vorhabens‘ ist. Was’ Küchler “hier über die 
Naht‘, 'gewöhnliche 'Anlegung, "Wirkung, Resultat 
etc. sagt, ist zum Theil der Glanzpunct der 


‚Schrift , ist aus dem Leben’ gegriffen und wird 


jeder’ Operateur als "Grundwahrheit "zugeben 
müssen. ng ; x 

Grundsatz ist hier Küchler: die Verwandlung 
der’ penetrirenden Dammschamscheidenwunde in 
eine nicht penetrirende ' durch‘ Vereinigung der 
Seheidenschleimhaut: mit !besonderen Heften , ehe 
undbevor durch’ die‘ ganze’ Dicke des Wund: 
rands eine Totalnaht angelegt wird, und durch 
die Schleimhautnaht werden erst alle: Vortheile 
der Totalnaht eigentlich gesichert. 

Während. die Totalnaht die nöthige Wi- 
derstandsfühigkeit‘ gibt, ' die ‘beiden -Wund- 
flächen mit Sicherheit einander adaptirt und der 
Herabtreibung der Beckenorgane entgegenwirkt, — 
verhütet’onach'unserem Autor die Sehleimhaut- 
naht die’ Zusammenpressung "in eine schmale 
Wundfläche „sichert 'die genaue’ Symmetrie 'der 
Nahtlage © und das.‘ Erhalten tiefer‘ keilförmi- 
ger'‘Narben,: verhindert‘ das: Klalfen ‘der Naht- 
brücken im Innern und das Einsickern der ’Wund: 
sekrete ini die »Wundränder. '* Die Wirkung der 
Seheidennaht ist trotzvanfangs scheusslich‘ klaf- 
fender Wundhöhle so’ entscheidend, dass man in 
manchen Fällen nichts weiter ‚braucht, als nach 
geschlossener‘ Schleimhautnaht die Beine einander 
zu nähern, um die Wundränder "in genaueste 
Berührung zu bringen.) »u% 
Gewöhnlich‘ reichen 2-4 innere ‘und 3—4 
Totalnähte hin, wovon esindess gilt, ‘dass man die 
Nähte (lieber recht exact anlegt, als sie an Zahl 
häuft. Die inneren Nähte bedürfen einfach 'ge- 
drehte farbige Seide , ‘die Totalnähte farbige 
Fadenbändchen (2—3 Fäden). Beide Art Nähte 
wechseln ab; die innere legt man zuerst an der 
hinteren Commissur an. Die Seidenfäden dürften 
selbst die Metallnähte übertreffen. ‘ Die Total- 
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naht ‚wird'.erst nach.‚Knotungi.der inneren Naht 
begonnen ‚und zwar.mit.Jobert'schen Nadeln und 
Nadelhalter , je von innen nach aussen. »Es ist 
von Wichtigkeit, das’ Nachdrängen  ‚desı Uterus 


durch Sonde oder, -Gehülfenfinger: zu.'verhüten, 


Die innere Naht soll nicht breiter alsı.4:Linie 
vom Wundrande genommen werden: :'Die Total- 
naht . darf innen. !/; Zoll. und »aussen«?/, Zoll 
breit. sein. Die . Knoten „dürfen ‚nicht: allzu 
fest geschnürt, werden. Die;inneren Fäden lässt 
man: abfallen .(7—-1I1 Tag) ‚die. äusseren löst 
man: vom Kiım6.: Tages! al aa oh 

Ebenso. genau, ist ‚die Nachbehandlung prae- 
eisirt. «Der Urin, muss. am Besten mittelst eines 
liegenbleibenden ‚ Catheters 4— 6. Tage: lang: we- 
nigst mal ‚abgelassen: werden.) „Zweckmässig 
wird eine ‚8tägige, Stuhlverhaltung., veranlasst. 
Der Scheidenkanal wird «vom. 4.—5.: Tage an 
täglich mal: mit. „lauem., Wasser »ausgespritzt. 

‚Die Operirte «nimmt und. behält, bis 4—6 
Tag die Rückenlage bei; eine Fingeruntersuchung 
darf. vor dem l4ten. Tage nicht vorgenommen 
werden... Ge x 359 

Küchler. beleuchtet nun ..die anat. und phys. 
Wirkungsweise, der Operation und: bezeichnet sie 
durch Verengerung des Scheidenmundes»-und 
ganzen Scheiden-Eingangs mittelst einer keilförmi- 
gen Narbe , welche. den. Becken-Ausgang : ver- 
schliesst und. die  Becken-Eingeweide | ‚zurück- 
drängt. Alle übrigen Befestigungen der Gebär- 
mutter gewinnen 'an Elastizität. und Festigkeit 
und, damit hören alle sek. Wirkungen. .des -Vor- 
falles auf. Die Furcht vor Rezidive scheint von 
geringem Belange, nachdem Verfasser eine solche 
bei einer Reihe von. Fällen nicht beobachten 
konnte, wo zum Theil auf eine sorgsame Nach- 
kur keine besondere Rücksicht genommen wurde. 

Als üble Folgen bezeichnet er.:1. Zurück- 
bleiben von Fisteln. an der hinteren. Commissur, 
wohl ohne Belang und 2. die secundäre Bildung 
einer Gebärmutterhernie des Mittelfleisches — 
ein Zeichen nach Verfasser, . dass in einem ‘oder 
anderen operat. Momente ein Fehler. unterlaufen 
sein möge. | | 

Küchler geht. aber. noch weiter und gibt sehr 
schätzbare Winke für 'Verwerthung der ‚Doppel- 
naht für alle Höhlenwunden, als namentlich der 
Lippe, der Wange, des Augenlides, des Schlundes, 
des Afters , der Blasenscheidewand und der 
Mastdarmscheidewand. | 

Er nennt seine Naht dessbalb Höhlennaht und 
zeigt ihre ‚Application an ‘den: verschiedenen 
Stellen, namentlich bei der Operation der Blasen- 
scheidenfisteln, deren in diesem Jahresberichte 
häufigemale gedacht worden ist. ' 

Der Verfasser beschäftigt sich‘nun mit den 
Anzeigen zur Operation der Dammschamscheiden- 
naht und schliesst gar keine Art: von wahrem Ge- 
bärmuttervorfall aus! Genauer genommen ist 
nach ihm die Operation angezeigt, 1. wo Pes- 


sarien keine: Erfolge leisten,'2,' wo. der Damm 
weit eingerissen ‚und der..Scheiden-Eingang sehr . 
erweitert ist, 3. bei ärmeren: Volksklassen, die 
sich ‚mit. schweren Arbeiten ‚ernähren etei 
‚'. Folgt nun eine Vergleichung seiner Operation 
mit ,.dem, bis jetzt gegen Gebärmutter-Vorfälle 
Geschehenen,, ‘wobei, er, weit entfernt, Fricke's 
Verdienst zu ‚schmälern , ‚ihn. als; Schöpfer der 
Idee ‚erkennt, ‚wenn. auch. sein: Verfahren ein 
dürftiger Anfang: genannt werden müsse, Schwer 
sei es einzuschen, warum. Dieffenbach,..der doch 
v., Ammon’s, Lippennaht auf : die: Dammnaht 
übertragen, dasselbe nicht ‚auch in Bezug auf 
die Episiorrhaphje übergetragen. ‘Leider seinoch 
nicht soviel gewonnen, dass man'eine bestimmte 
Methode besässe, welche sicher zur Herstellung 
des Scheiden-Eingangs führte... ‘Die. neuesten 
Schriftsteller (u... A. Scanzoni)- berichten ' die 
allerungünstigsten Resultate. of ) 

+, Nach. einer. cursorischen Beleuchtung der Ver- 
suche, die ‚nahe, ‚verwandte. Dammnaht einer 
besseren Aera zuzuführen „ durchgeht ‚Küchler 
die, Pessarien (und. ihre Verdammungs-Urtheile), 
als allerdings mildere Mittel, die: operativen 
Versuche zur directen Verminderung des Lumens 
der Scheide, die. Aetzmethode, welche er ausser- 
halb des Beckens (als Glüheisen) angewandt in 
soliden Längsstreifen über die noch auf dem 
vorgefallenen Uterus gespannte Scheidenhaut — 
nicht ganz verwif. | 

So kehrt er von dieser Rundschau zu seiner 
Höhlennaht zurück, welche ausser offenbarer 
Zurückhaltung der Gebärmutter die Arbeitsfähig- 
keit des Individuums und geschlechlichen Funetio- 
nen wiederherstelle, den Coitus, Befruchtung 
und Geburts-Act möglich mache ‘und vor der 
Frickeschen und anderen Methoden sich 'her- 
vorragend unterscheide und auszeichne. 

Den Schluss machen 11 interessante Opera- 
tionsfälle und XII ganz vorzügliche Abbildungen 
von gewandter Hand, eine gewünschte Zugabe 
zu der mit Geist und Geschick geschriebenen 
Schrift, welcher wir den besten Erfolg günnen 
und wünschen. EHRE 


2, Operation der Blasenscheidefisteln. | 


Professor Deroubaix in Brüssel hat '(s. vor, 
Jahresbericht 8.256 nebst den Abbildungen) die 
Operationsweise der Blasenscheidenfisteln nach 
Sims aus Neu-York näher beschrieben, seit die- 
ser Zeit 5 einschlägige Fälle, worunter 4 mit 
vollständigem Erfolge operirt und gibt nun in- 
teressante Bemerkungen zu dieser Fistelnaht. 

1. Was die Art und Weise, die Fistel sich 
zugänglich zu machen, betrifft, so hat zwar 
schon Jobert durch seine Scheidenbalter- Herab- 
ziehung des Collum uteri etc. einen namhaften 
Fortschritt erzielt, — allein das: Speculum von 
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Sims (s. d. Abbildungen für 1862) mache die 
Theile viel vollständiger zugänglich ‘und über- 
treffe alle übrigen durch den geringen Zwang, 
den es den zu Öperirenden auflege etc. Die 
von den Amerikanern adoptirte Krankenlagerung 
sei indess keineswegs absolut nothwendig. De- 
roubaix bediente sich öfters eines weibl. Kathe- 
ters nach Malgaigne , indem er’ selben zum 
orif. urethrae ein — und zur Fistel herausführte, 
zog in anderen Fällen dem Zeigefinger eines 
Assistenten, "einen in die Fistelöffnung eingeführ- 
ten 'stumpfen Hacken, besonders ‚aber gern ein 
eigens: geformtes "sp. Häckchen in "Anwendung, 
womit er die Scheidenschleimhaut in a yaehiet 
Richtung anzog, spannte ete. 

2. Weiters verbreitete sich Deroubaiz über die 
Art der Gewebe,’ welche man zur Fistel-Oblite- 
ration heranziehen muss und bemühte sich, die 
Fundamental-Regel der amerik. Operationsweise 
in das verdiente Licht zu setzen, 
man bei der Naht der Blasenscheidenfisteln rein 
und lediglich nur die Scheidenschleimhaut in 
Angriff zu nehmen hat. Heut zu Tage, wo man 
die ausserordentliche Sensibilität der Schleimhaut 
der Blase und ‘die "Toleranz der der Scheide 
kennen gelernt habe, begreife man nicht mehr, 
wie man so lange Zeit‘ beide Membranen zu- 
gleich in die Sutur aufgenommen habe. 

Deroubaix "hat sich die Mühe genommen, 
die Schleimhaut ‘der Scheide in Bezug auf ihre 
Dicke‘ etc. anatomisch ‘näher zu untersuchen 
und: kommt zu dem Schlusse, dass die Scheiden- 
schleimhaut' yermöge ihrer Dicke mehr als voll- 
ständig zu einer guten Sutur geeignet sei, dass 
man sie auf der Blasenwand leicht verschieben 
könne und dass Lateralschnitte im Sinne von 
Dieffenbach also total überflüssig seien. Auch 
hierin sei uns also die amerikanische Schule 
belehrend vorangegangen. 

3.»Es’ sei im 'Prindip anerkannt, dass, je 
breiter’ die Fistelränder angefrischt würden, desto 
mehr Aussicht auf Fistel-Verheilung gegeben sei. 

Ausser breitester Anfrischuüng und genauester 
Aneinanderlegüung der Fistelränder handle es sich 
um minutiöse‘ Anlegung 'der Naht. * Die  Schei- 
denschleimhaut 'erfreue ‘sich nun 'anerkannter- 
massen einer im Vergleiche zu anderen Organen 
bedeutend geringeren Vitalität und bedürfe zur 
Wundverheilung, statt 4 Tagen z. B. wie bei 
anderen Geweben, einer Zeit von 8—10 Tagen. 
Organische Suturen schneiden "aber 'erfahrungs- 
mässig in der’ Hälfte der zuletzt: angegebenen 
Periode durch und sei es als ein weiterer Fort- 
schritt der amerikanischen Methode zu erachten, 
dass letztere die Metallnähte eingeführt hat, 
welche fast in’s Indefinitum von den organischen 
Geweben tolerirt würden. ° Deroubaix sei von 
den enormen Vortheilen der Eisennähte voll- 
kommen überzeugt, nur habe er gefunden, dass 
wo sie applieirt würden, dieGewebe von jedem 
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patholog. Zustande intact'sein müssen und niemals 
eine zu starke Spannung der Wundränder Platz 
greifen dürfe. Die Scheidenschleimhaut vertrage 
aus dem oben angegebenen Grunde von allen 
Geweben am besten die Metallnähte, sodann 
käme die Cutis und zuletzt erst die Schleimhaut 
der. Conjüunctiva und der Blase. Ä 

An Stelle “des Sims’schen Nadelhalters be- 
dient sich Deroubaiz eines etwas kürzeren und 
dafür etwas kräftigeren Instrumentes, durchbohrt 
oft beide Fistelränder gleichzeitig und statt des 
Tenaeulum’s, welches Sims bei Durchführung der 
Nadel durch den Wundrand in Anwendung zieht, 
gebraucht Der. eine lange, schmale Blömeri she 
Pineetie, im übrigen die Sims’schen Nadeln. 

Aus Vorsicht zieht auch er:die Metallnähte 
nieht direct, sondern. erst nach durchgezogenen 
Seidensuturen ein, weil.sich die Metallnähte u. 
Anderem.gerne verschlingen. _ Eine besondere 
Vincette dient Deroub. dazu, die in die Sejdensutur 
eingeschlungene Eisendrahtanse, platt zu drücken, 
so dass letztere kein ‚grösseres ; Volumen. ein- 
nehme, als die. ersteren. 

Um die Wundräuder aneinander zu bringen, 
zieht Der. das Fulerum von Sims ‚allen. anderen 
Instrumenten vor und gibt der einfachen Tor- 
sion der Fäden ., vor allen. Apparaten den.. Vor- 
zug, bei welchem Manoeuvre er empfiehlt, den 
Grad der Constrietion auf's Sorgfältigste zu über- 
wachen und nöthigenfalls zu moderiren, was bei 
anderen, Apparaten. nicht ‚so. leicht zu bewerk- 
stelligen ist. 

Will man die I äden herausnehmen, so durein 
schneidet Der. den Metallring zur Seite mit der spit- 
zenSims’schen Scheere, ergreift sodann dastor quirte 
Naht-Ende und. Jässt den Faden einen Halbzirkel 
beschreiben, während ‚das geschlossene Scheeren- 
Ende sachte ‚die letzte Portion zum Vorschein 
bringt,.so dass das Gewebe nicht dilacerirt. wird. 

Unter den operirten 5 Fällen fisurirt auch 
eine -geheilte. Blasenscheidenfistel, welche operirt 
wurde, ‚obgleich die Frau in der Hoffnung war, 
ohne dass jedoch Der. zur Nachahmung dieses 
Verfahrens auffordern möchte. 

In N. 1 und 2, überzeugte 
den Vortheilen des Sims’ schen Zinnkatheters 
vor. denen aus. Silber. ‚oder Aluminium wegen 
seiner Biegsamkeit. Die Löcher dürfen nicht zu 
sross sein, sonst legt sich die Schleimhaut hinein. 
Gegen Sims, der, "den Catheter noch einige Tage 
nach Entfernung der Fäden liegen. lässt — räth 
Der., sich auf die zeitenweise Einlegung dieses 
Instrumentes zu beschränken. 

Bei einer zweifachen Fistel mit einer interme- 
diären Brücke (N.3 und 4) räth Der., von der Brücke 
ja nur die Vaginalschleimhaut hinwegzunehmen. 

Bei der öten Operation musste Der. die Frau 
in der Rückenlage operiren, um die vordere 
Fistelparthie Eigänglich zu machen — und sie 
nach der Operation die Seitenlage einnehmen 
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lassen, 
warhilone, r 

Die. Ate eltickliche eschtung hatte Be 
lich .eine -Frau. zum .Gegenstande ,. bei. welcher 
die Fistel nach.dem Vesico- Vasinalndheinie zurück- 
geblieben war. 

Der. macht Sulnir isn Anß man his eat 
bei Frauen. dem ‚von. ‚Fistel. gefolgten Blasen- 
sehnitte.. die "Urethrotomie vorzuzuzichen. pflegte, 
obgleich letztere ‚in. ‚der ‚Regel eine Incontinenz 
hinterliess;. Heut zu Tage ist man fast. sicher, 
die Blasenfisteln! zur Heilung ‚zu bringen „und 
fallen „die Grüude für ‚die Verübung der Urethro- 
tomie- hinweg, 


‚um..die, sRBERNnDN :der, rohen ‚zu 


Professor Berrgott in Strassburg gab eine 
sehr ansprechende Uebersicht der neuesten Ver- 
besserungen in der Technik der Blasenscheide- 
fistel- Operationen , namentlich von Seite Pro- 
fessors Simon ‘in Rostock, Sims, Bozemann, 
Baker-Brown etc. , welche uns wohl sämmtlich 
von früheren Jahresberichten her näher bekannt 
sind, und schliesst mit 3 neuen sehr interessanten 
Blasenscheiden- -Fisteloperationen, welche er jetzt 
auf 2 1858 in demselben Journale beschriebene 
folgen lässt. 

Die 3te Beob. betrifft eine 15 Millim. grosse 
Blasenscheidenfistel, verschiedene Brücken in der 
Vagina, immobilen Uterus, Dammriss. Die erste 
Operation hinterlässt einen Fistelgang. 12 Ap- 
plicalionen des Glüheisens; zweite Operation 

nach amerikanischer Weise; kein Resultat;. 3te 
Operation , nachdem Herrgott den längeren 
al rouginirt hatte, mit Einlegung von 

3 Silberfäden, welche durch Gallvs Schrotkörner 
Ike sich vereinigt wurden. (Heilung) Herr- 
gott, thut Referenten, indess zu viel Ehre an, 
wenn er gelegentlich der Rougination nicht 
Reybard’s gedenkt , von welchem diese Methode 
ereirt wurde. 

Ate Beobachtung; Blasenscheidefistel 1858 
geheilt; Zwillingsgeburt und nene Fistelbildung 
1860. "Zehn Cauteris. mit dem Glüheisen und 
die liegenbleibende Sonde. Kein Erfolg. Ope- 
ration nach ‚amerikanischer Weise; unmittelbare 
Heilung. 

bte Beobachtung: Höchst interessant. 2 Bla- 
senscheidefisteln, die eine den Finger, die andere 
einen Catheter aufnehmend. Einzige Operation 
nach amerik. Principien. 10 Metallnähte. Un- 
mittelbare Heilung. | 


Primär-Arzt Ulrich: in. Wien _ veröffentlichte 
10 Operationsfälle von Blasenscheidenfistel, wo- 
bei in den letzten 2. der Versuch einer :operati- 
ven Scheidenobliteration, in dem einen Falle 
glücklich, im andern unglücklich gemacht wurde. 
Diesen Beobachtungen reihte Ulrich practische 
Winke und Bemerkungen an. 


‚ Er. bedient: sich. bei..der Operation. der Stein- 
sehnittslage ‚und -gebraucht‘\.beim..1. Operations- 
Acte, ‚der.von ihm ‚sogenannten Einstellung; der 
Fistel, gewöhnlich den Aeugebauer'schen .-Schei- 
denspiegel mit je, 4 verschieden ‚grossen Blättern. 
An einen. Vorsprung (Schraube) am’ Griffe: des 
Hauptspatel. bindet er gerne kurz..gestielte.Dop- 
pelhäckchen verschiedener (3lei). Grösse, .so dass 
es ‚einem ‚Assistenten öfters möglich wurde, mit 
seiner ‚rechten -Eland.;.den . Griff des. Hauptspatel 
mit. den. Fäden; ‚zweier: Häckchen. zu ‚halten und 
mit ‚der. linken .bei..der.'Blutstillung ‚und: Nahtan- 
legung behülflich ‚zu sein.! „Ja „Ulrich machte 
einen Schritt. weiter ‚und .erdachte.: sich einen 
besondern Metallring, als. Träger: sämmtlicher 
Spatel und. Häckchen, und.brachte ‚selben. mit 
dem: Becken der Kranken in. unbewegliche. Ver- 
bindung, so dass die -Fistel während der ganzen 
Operation zugänglich ‚blieb, ohne: dass nur ‚eine 
Hand eines Assistenten. dabei beschäftigt. war. 
Diesen. Einstellungsring ı hat. Ulrich ‚näher abge- 
bildet, will ihm übrigens keinen Anspruch 'auf 
Yollkommenheit vindiziren.. 

2. Behufs. Anfrischung. der Kisielrändar räth 
Ulrich den ganzen. Fistelrand: mit. einem bloss 
durch die Er a dringenden Schnitte 
zu umsäumen.' Gewöhnlich bedient er sich eines 
langegestielten bauehigten Tenotoms. Zum Fixiren 
gebrauchte er Häckchen verschiedener Art, einer 
in.:die ‚Fistel eingeführten Sonde etc...’ Die -Bla- 
senschleimhaut . war er immer zu schonen: be- 
müht; wenn. er jedoch etwas von ihr sabtrug ‚»so 
hatte er jedesmal mit einer lebhafteren Blutung, 
aber sonst. mit. keinen ‚unangenehmen singen 
zu un 

‚Zu. den Fäden nahm er enöbnlich ‚don: 
a Linnenzwirn oder gut gedrehte ‚starke. 
Seide, niemals. Metallfäden, sodann. brauchte; er 
den Roux'schen Nadelhalter mit Zinnauspolsterung 
nach. Burns, zum. Ergreifen ‚der. Nadelspitze 
eine Kornzange | mit. rechtwinklich abgebogenen 
Enden,  ..Die ‚Entspannungsnähte : nach Simon 
hat .er. niemals benöthigt. 

Nach geschürztem Doppelknotgm, sen Ulrich 
93. Zoll: vor..dem . Hefte ...die, beiden. ‚Faden- 
Enden in einen weiteren Knoten zu vereinigen, 
um. zur ‚Zeit, »wenn „die Hefte entfernt werden 
sollen, ‚eine sichere Leitung zu ihnen vorzußnden. 

In . der: Nachbehandlung: befolgte ‚er. durch’ 
sehnittlich das Princip‘, ‚den. Catheter nur»nach 
Bedarf ; einzulegen ;. wo..diess.‚nieht ausreichte, 
kam. ein ‚elast. -Catheter.mit grossem Fenster am 
den. Platz. 

‚Die. Entfernung. Fer Hefte. En sowülh: 
lieh‘ am.:5,.oder 6. Tage, niemals über .den -8. 
Tag hinaus. Diess geschah immer: in der. Ope- 
rationslage, während kein. Faden gezerrt: wurde. 
Nach Einführung des Hauptspatels. unter dem 
Schutze des Zeigefingers ‚ward die Scheide ‚aus- 
gespritzt, und wenn die Einstellung. ‚der Fistel 
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nicht hinreichend’ gelingen; 's0' setzte Ulrich ein 
langstieliges Doppelhäckehen hinter‘ 'der Fistel, 
2: B.-an der hinteren Muttermündslippe ein, zog 
das'Erfasste so gegen den Scheideneingang und 
wurde jeder Faden einzeln” als Beiter zu seinem 

Hefte benützt.” , FERN 

' Eine genaue Untersuchung hat er sich erst 
in der 8. oder‘ späteren Woche erlaubt. | 

' Bei” der ‚Scheiden-Obliteration "durch "die 
Naht lässt sich im Allgemeinen nach’ Ulrich 
bloss 'sagen, dass, wenn die Wähl überhaupt frei 
steht, die Operationsstelle im Scheidenrohre so 
tief as möglich ‘gewählt werden solle,‘ weil dann 
nur eine um so kleinere"Strecke der Vaginal- 
schleimhaut als Contingent des u. Haribehäl- 
ters dem contin. Reitze des Harnes’ ausgesetzt 
bleibt; ebenfalls hängt die Richtung der Ver- 
einigung von den vorhandenen Verhältnissen ab, 
und ist "entweder ein quere (die bequemste) öfter 
schiefe oder eine gerade. 

Liegt ‘die Operationsstelle verhältnissmässig 
tief in der Scheide" und ist diese letztere’ weit 
ne ‚faltenreich,, so unterliegt die Anfrischung, 
d. i. die Herstellung eines Wundringes durch 
Atkigung der 'Scheidenschleimhaut insofern 
manchen Schwierigkeiten, als die grosse Strecke, 
in welcher ‘die Anfrischung vorgenommen werden 
muss, und die Krümmungen" dieser Strecke in 
den Falten der Scheide Veranlassung ‘geben 
können, dass man schon beim Umsäumungs- 
schnitte oder erst nachträglich beim Abpräpariren 
die Richtung verliert und dadurch Wundflichen 
herstellt, die einander stellenweise richtig,’ stellen- 
- weise unrichtig gegenüber liegen würden. 

'» Man führt den linken Zeigefinser in den 
Mastdarm, ermittelt durch denselben genau die 
Strecke, in welcher die gegenüber liesenden 
Wände der Scheide unter der geringsten Zerrung 
an einander gebracht werden können, führt unter 
seiner Leitung ünd unter seinem Schutze im 
rechten, infttleren und linken Abschnitte dieser 
Strecke je einen doppelten Seidenfaden mittelst 
Nadel und Nadelhalter so durch die vordere und 
_ hintere Wand der Scheide, als wäre jene Strecke, 
die dem künftigen Wundringe entspricht, bereits 
wirklich wund gemacht, und als wären diese 
drei Fäden zur arönigiiik der (idealen) Wunde 
bestimmt; "dabei versteht es sich wohl von 
selbst , Bas die hinteren Mündungen der Stich- 
Kanäle nicht innerhalb des herzustellenden Wund- 
ringes, sondern 'ein wenig hinter seinen hinteren 
Rand fallen müssen, weil sonst die Fäden beim 
Anfrischen durchgeschnitten würden, während die 
vorderen Mündungen in einer der Spannung 
entsprechenden Entfernung vor dem vorderen 
Wundrande angelegt werden müssen. Diese 
Fäden dienen nun durch ihre gegenseitige Lage 
als 'vortreffliche' Leiter sowohl für den Urteate 
mungsschnitt, als für die Anfrischung selbst. — 
Die Schleimhaut‘ muss in ihrer‘ ganzen Dicke 
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(bis ’in’s submucöse Bindegewebe) und in aus- 


giebiger Breite (5-6 Linien breit) "abgetragen 
werden, wozu man sich nach der Oertlichkeit 
eines geraden oder gekrümmten Messers und der 
Pincette oder der Häckchen bedient. 

Die drei ‘schon ‘vor der Anfrischung ange- 
legten Fäden können wohl in allen Fällen bei 
der Vereinigung gleich als definitive Fäden be- 
nützt werden. Die Zahl der noch anzulegenden 
seitlichen und Zwischen-Hefte richtet sich nach 
der Strecke der Wunde und nach dem Grade 
der zu erwartenden Spannung. 

Bei der Einziehung der Fäden’ hat Ulrich unter 
dem Schutze des im Mastdarine befindlichen inken 
Jeigefingers jede Verletzung der Mastdarmschleim- 
haut (das Durchstechen) sorgfältig vermieden, und 
beabsichtigte auch dem Durchstechen der Ei 
ren Harnröhrenwand auszuweichen. 

Ist die angestrebte Vereinigung auch’ zu Stande 
gekommen, so hat dieKranke doch noch durch eine 
unbestimmte Zeit von dem häufigen Harn-Drange, 
vermittelt durch. die. so. geringe: Capacität des 
u. Harnbehälters, so wie den Eitergehalt und 
‚die‘ Alcalescenz des ‘Harnes; zu leiden. 





— 


Von höchstem Interesse ist Refer. die Erzählung 
zweier Blasenscheidenfisteln von Dr. Cousot in 
Dinant. 

Bei einer 39jährigen Frau‘ fand sich RN 
einer anstrengenden Zangengeburt,' worauf eine 
Metroperitonitis «folgte — der Uterinhals ge- 
schwollen, ‚roth, die vordere Lippe: ulzerirt und 
in schiefer Richtung. von unten nach oben und 
von rechts nach links bis zum Vestibulum zer- 
rissen. und gespalten. ‚Dieser Spalt setzte sich 
in Form eines schiefen breiten Hiatus 2 Centim. 
lang in der Vagina fort. Sein grösster Durch- 
messer betrug 1!/, Centim. .,Zog man..den Ute- 
rinhals stark nach vorn, so verschliesst derselbe 
den ‚Spalt in der Vagina und der Urin träufelt _ 
nicht mehr ab. Der Gesundheitszustand der 
Frau machte die Naht unthunlich und. so _.ver- 
fuhr Cousot, nachdem die ‚Frau Bäder etc. ge- 
nommen, een larmaksen.: 

Nach Tunführkag eines. 4klappigen Eon 
lums. und Hinwegnahme der vorderen Klappe, 
touchirte  Cousot ‚mit einem: in Lig. ‚Bellostii 
getauchten. Pinsel nicht allein die Fistelränder, 
sondern auch die. ulzer. Gebärmutter-Mund-Por- 
tion, so wie dieSchleimhaut in der Circumferenz 
von. wenigstens eines Centimeters. 3, Tage spä- 
ter Fühkte er wieder. das Speculum ein, sah gute 
Granulationen , fasste mittelst einer sehr starken 
Serre - fine, die Mucosa 12—15 Millim. von 
jedem Fistelrande entfernt, und führte noch eine 
2te und’ 3te Serre-fine der Art ein. Die Bresche 
fand sich geschlossen und auf jede Serre-fine kam 
ein Faden. Liegenbleib. Catheter. 


200 


6 Tage später. nahm; C.. .die.ı2 Serrefines 
hinweg, welche. ‚allein ‚gehalten- hatten und: Sand 
die Fistel- um !/a verkleinert, . 

Neue Cauterisation und 3 Tage später Wieder- 
anlegung von. 2. Serre- fines. Der. liegenbleib. 
Catheter ward nicht; vertragen. Die: Serre-fin. 
blieben 8 Tage liegen: und. es.blieb 'schliesslich 
nur ein. ganz kleiner Gang mehr. über, der mit 
acid. sulphur. touchirt wurde, ‚was sowie. die An- 
legung der Serr. fin. ı8mal. wiederholt werden 
musste. . Kurz, nach 2!/, monatl. Kur ‚war die 
Fistel geheilt und es blieb: nur. noch ein ‚öfterer 
Harndrang: über. 


AufeineähnlicheWeise, aber mit Zuhasidhahnie 
eines eigenen Hackenwerkzeuges gelang (ousot 
die Heilung einer anderen: Blasenscheidenästel, 
vor .dem Uterinhalse gelegen, 1%, Centim. breit, 
quer, weil die Serres-fines sich-bei der ersten 
Beobachtung so wenig :handsam zeigten. Auch 
hier ward mit Schwefelsäure angefrischt. 


3. Perinaeoplastik. 


L. Verhaeghe.zu Ostende,; welcher uns im 
Jahre 1856 (Jahresber. S. 204) eine Beschreib- 
ung des Verfahrens von B. Langenbeck bei der 
Perinaeoplastie geliefert hat, beschäftigte sich 
neuerdings mit dieser. -Operation, welche sich 
mehr und mehr: Bahn: bricht, so: dass Baker- 
Brown (Surgical Diseases of women. 2 Ed. p. 
31.) binnen 10 Jahren schon 80 Perinaeorhaphien 
vornehmen: konnte, (?) 


Verhaeghe erzählt jetzt 2 neue Perinaeo- 
plastien, von ihm nach Langenbeck’s Weise 
ausgeführt, und die Naht eines frischen Damm- 
tisses, wobei er jedoch statt der Seidenfäden 
diesmal Metall-Suturen in Anwendung zog. 


Nachdem er erwähnt, dass man nach dem Rathe 
von Nelaton, wenn schon mehrere Tage seit der 
Geburt und dem Dammrisse verstrichen, recht 
gut zuwarten und sehen könne, ob Granulationen 
erscheinen oder nicht und. im letzteren Falle 
noch immer zur Sutur schreiten könne — erzählt 
er von einer Dammnaht, bei welcher er Tags 
nach der Geburt mittelst 6 Metallsuturen die 
Wunde vereinigte, den Urin bloss 2 Tage lang 
abnahm, die Constipation mittelst Opium unter- 
hielt, die Metallnähte nach 3 Wochen entfernte 
und eine vollständige Vereinigung erzielte. 


Roux in seinen quarante annees (1854) 
sprach sich über Langenbeck’s Procedere nicht 
ungünstig aus und Nelaton nennt dasselbe wohl 
umständlich und schwierig, hält es aber in Fällen 
indieirt, wo in Folge von Gangrän grosser Sub- 
stanzverlust statt hatte. 


Nach. Verhaeghe ist beim Langenbeck’schen 
Verfahren nur der einzige Act schwierig, in 
welchem es sich um die Lappenbildung aus der 
hinteren Vaginalwand handelt. Diese Präpara- 
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tion: allein ‚ist: ‚häcklig,, ‚weil'man. hier:das: Septum 
reetovaginale. in einer: Höhe von A!/y,.und einer 
Breite von 2 Centimeter’ in. der Quere- ablösen 
muss. ‚Allein; wenn ‚man. in - Erwägung. ziehe, 
dass geräda diese | Parthie in. der Regel ‚durch 
den steten Contact mit irritirenden: Flüssigkeiten 
hypertrophirt ist, wie es nach den Erfahrungen des 
tefer. in der That, der Fall ist, so werde man Ver- 
haeghe glauben, dass er in 6 Fällen dabei keine we- 
sentliche’Schwierigkeit zu befahren gehabt habe. 

Bedenke man ferner, dass man. bei Langen- 
beck’s Verfahren einen. fast normalen Damm 
wieder erhalte und dass man damit gleichzeitig 
die Mastdarmrisse .beseitige, welche so..oft .der 
einfachen Perinaeorhaphie Trotz bieten, so. werde 
man. solchen Vortheilen gegenüber die Schwierig- 
keiten der Operation gerne in den Kauf nehmen. 

1. Beobachtung. Junge Frau mit completem 
seit 2 Jahren bestehenden Dammrisse; . der ganze 
Sphincter ani getrennt, so. dass: sedes -involun- 
tariae, Nachdem die Leidende den Sommer das 
Seebad gebraucht, Operation am 3. Oct. 1862. 
Steinschnittslage; Chloroform. 

Vorerst Anfrischung des unteren Randes des 
Septum rectovaginale in der. ganzen Dicke; 
Ablösung des Schleimhautlappens (vergl. Abbild. 
im gen. Jahresberichte) in bekannter‘ Weise; 
sodann Anfrischung .der Reste des Dammes zu 
beiden Seiten, so dass eine 3—4 Cent.‘ lange 
und. 11/, Cent. breite, mit, dem Anus-Rande 
communizirende blutende Fläche resultirte. 

Nach. gestillter Blutung applieirte V.; eine 
doppelte Seidenfaden-Sutur am Rectum, indem 
er eine krumme Nadel links 1 Centim. . vom 
Rande der Wunde und dem Anus. einstach und 
3 Millim. links von dem Mittelpunkte der an- 
gefrischten Stelle entfernt wieder ausstach, ohne 
die Mastdarmschleimhaut zu verletzen, worauf 
man — wie vor unter Schutz der 2 in das 
Rectum eingeführten Finger der linken Hand — 
dasselbe Manoeuvre auch auf der rechten Seite 
ausführte. 

Diese Naht ward nun einem’ Assistenten 
übergeben, der sie etwas anzog, und die Damm- 
Ränder nun durch 6 Metallnähte unter sich so 
vereinigt, dass die Nadeln 1 Gentim. vom 'Wund- 
rande entfernt ein- und ausgestochen wurden. 
Ehe sie jedoch verknotet wurden, vereinigte V. 
den kleinen Vaginal-Lappen mittelst je 2 Seiden- 
suturen an seinen Winkeln mit der, vorderen 
Partie der angefrischten Wundlappen. Von Seiten- 
ineisionen ist nichts gesagt. | / 

Der Verlauf war. günstig; die Mastdarm- 
sutur ward am 4. Tage, die Eisenfäden vom 8. 
an hinweggenommen mit Ausnahme des zunächst 
der Commissur und des Anus gelegenen, welche 
am längsten liegen blieben. Die Vereinigung 
gelang auch an diesen Stellen, nur in der Mitte 
bestand die Eiterung lange fort. Stuhl erst am 
14. Tage. Nach 3 Wochen war. die Heilung 


INBITIFTAIU INTER 
eine vollständige bis auf veinen: kleinen ‘Gang 
von: der-Mitte ‚des neuen’ Mittelfleisches in wi 
Walva.n Der Mastdarm‘ funetionirte wie früher. 

- Aehnlich war der Erfolg im 2. ‚Falle, wo die 
Heilung nach :14 Tagen eintrat. 

Baker- Brown verfährt so, duin en ‚die ein 
in gewöhnlicher Weise angefrischten Damm-Reste 
unter :sich:'so: verbindet, dass er die mitten inne- 
liegende Schleimhaut in der ganzen Breite :hin- 
wegpräparirt und die tieferen Parthien durch 
Balkennähte, die. Hautränder durch Knopfnähte 
aneinanderbringt ; sodann schneidet er den Sphinc- 
ter ani durch, indem er zu jeder Seite des Steiss- 
beins eine tiefe Ineision in: der Richtung nach 
aussen und unten anbringt. 

(Siehe und vergleiche die Abbildung und 
Beschreibung ‚der Langenbeck'schen und Brown- 
schen Perinaeo-Synthese bei Günther, Lehre 
von den blutigen Operationen am menschlichen 
Körper; Leipzig 1860. 10. Abtheilung. S. 75. 
Tafel 79.) 


ill. Amputationen. 


Prof. C. O. Weber in Bonn: Ueber die Amputationen 
-ober- und unterhalb des Fussgelenkes, insbesondere 
über den Werth der "verschiedenen Methoden der- 
selben. (L,angenbeck’s Archiv. Bd. IV. Heft 2.) 


Chassaignac: Neues Op.-Verfahren behufs Finger-Exar- 
tieulation (Revue analytique p. 594). (Mittelst seitl. 
Lappens.) 


Prof. Schuh: Ueber die Deine alins nach Grüti. 
(Wien. Allg. med. Zeitung. Nr. 45.) 

Prof. Porter: Eröffnung des Kniegelenks behufs Resection 
desselben; extensive Erkrankung; Schenkel-Amputa- 
tion vermöge Teale’s rectangulärer Lappen. (The 
Dublin quart. Journ, 1863 Nov.) 


Prof. Porter: Eine neue Blutstillungs-Methode für Venen 
nach Amputationen. (Ibidem.) 


von Biervliet: Die Amputation “ mittelst 2 recht- 
winklicher in der Grösse ungleicher Lappen nach 
Teale. (Annal, de la Soc. med. chir. de Bruges 
1863. April u. May.) 

Der Verfasser schliesst: Ganz unbestritten biete 
diese Methode reelle Vorzüge, sobald der Stumpf die 
Körperschwere zu tragen bestimmt sei. Es scheine 
dieselbe also günstige Resultate namentlich an den 
unteren Extremitäten zu liefern, indem sie das Mar- 
schiren mit künstlichen Füssen erleichtere. 

Dr. Aug. Esche, kais. russ. Titular-Rath: Ueber die 

-  Enucleatio pelvifemoralis. Inaug.-Abhandlung. Würz- 
burg. 1863. 40%. 29, 1 Abb. 


Regim.-Arzt Dr. Beck in Freiburg: Zur Statistik der 
Amputationen und Resectionen {Langenb. Archiv. 
V. Bd. 1. Heft.). 


Dr... ©. Völckers, Assist. zu Kiel: Beiträge zur Statistik 
der Amputationen und Resectionen.. (Ibidem. Bd. IV. 
Heft 2.) 


Debout: Ueber den Gebrauch von Ueberzügen (Strümpfen, 
Hosen) für die (Amput.-) Stümpfe und die Dienste, 
welche sie beim Gebrauche der prothetischen Appa- 
rate leisten, (Bull, de thörap. 30. Juli.) 


Dr. 


Manchem der neueren Amputalionstyper am 
Fussgelenke wird bekanntlich das Bürgerrecht 
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noch bestritten, .z. B. der Ghoparf’schen Exar- ' 
ticulation, ' der Lenoir'schen Amputation über den 
Knöcheln ,: der: Amputation : von Jäger-Syme, 
Textor-Malgaigne, von Pirogoff-Syme etc., so 
dass eine weitere Prüfung der : meist ‘theoret. 
Bedenken und Einwände an der Hand der Er- 
fahrüung allerdings an der Zeit sein dürfte! Diese 
Aufgabe hat Prof. Weber in: Bonn "in einer 
grösseren, ganz ausgezeichneten Arbeit unter- 
nommen und wir Beben hier das Hauptsächlichste 
wieder: 

‘Weber hatte unmittelbar hintereinander Ge- 
tegienhail, eine-Syme'sche und eine Pirogoff’sche 
Amputation vorzunehmen :und konnte im letz- 
teren‘ Falle: der Kranke merkwürdiger Weise 
schon nach 3, Wochen auf dem angewachsenen 
Reste des Fersenbeins wieder einhergehen. 

1} Die Amputation nach Syme geschah 
wegen chronischer Entzündung des Fussgelenkes 
bei. einer 5öjährigen Frau am ‚21. Juli. 1860, 

Da die Fersenhaut vollkommen gesund erschien, 


auch. die Berührung des Fersenbeines nirgends 


schmerzhaft. war, so entstand die. Frage, ‚ob 
nicht der. Versuch ‘zu ‚machen, den ‚ganz gesun- 
den Vorderfuss, zu erhalten und. die ; kranken 
Theile, :d,; h..namentlich den Astragalus und 
vielleicht den oberen Theil des Calcaneus zu 
reseciren. Um diesen Vortheil nicht von der 
Hand zu weisen, beschloss W. die Schnitte so 
zu legen, dass er eventuell zur Amputation 
nach Pirogoff oder Syme übergehen konnte. Die 
Kranke wurde zu dem Behufe chloroformirt, 
dann einige Linien nach vorn vom inneren Knö- 
chel ein schräg gegen die Fusssohle: verlaufender, 
jedoch 1" :vom:  Fusssohlenrande endigender 
Schnitt ausgeführt, der sogleich bis: auf den 
Astragalus vordrang; es zeigten sich, nachdem 
durch stumpfe Haken die etwas zurückpräparirten 
Weichtheile auseinandergehalten worden, die 
Tibia, die Innenseite des Astragalus und na- 
mentlich der ganze Sinus tarsi cariös, ebenso 
die obere Fläche des Calcaneus’ und letzterer 
erschien so weich, dass an eine Erhaltung des- 
selben nicht zu denken war. Da somit der 
ganze Calcaneus, der Talus und selbst ein Theil 
der Unterschenkelknochen wegfallen musste, und 
der Fuss dann der Kranken mehr im Wege ge- 
wesen wäre, als dass er ihr hätte nützen können, 
so ging W. sofort zur Pirogoffschen, eventuell 
Syme’schen Amputation über. W. verlängerte 
den angegebenen Schnitt. über die Fusssohle 
hin, um ihn etwas vor dem äusseren Knöchel 
wieder aufsteigen zu lassen, vereinigte die beiden 
Seitenschnitte “durch einen vorderen, quer über 
das Fussgelenk so geführten Schnitt, dass da- 
durch ein kleiner vorderer Lappen entstand, und 
öffnete das Fussgelenk.. Nach Ennicleation des 
Talus zeigte sich die obere Fläche des Fersen- 
beines bis gegen die Achillessehne hin so er- 
krankt, dass es zweckmässiger erschien, das 
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Fersenbein : ganz zu entfernen, ‚und somit“ die 
Syme’sche" Amputation auszuführeu. Es‘ wurden 
daher die Weichtheile 'seitlich und hart “ander 
Plantarfläche des Fersenbeins ‚mit einigen raschen 
Messerzügen‘ abgetrennt und endlich von oben 
her ‘die 'Achillessehne vom» Processus" caleanei 
‚abgelöst, schliesslich die Knöchel ‚und: die mässig 
raube Gelenkfläche der: Tibia 'abgesägt und'die 
Fersenkappe, welche unversehrt ‘geblieben war, 
mit 8 Suturen . befestigt „nachdem vorher: die 
Tibialis antica und die beiden Plantaräste der 
Tibialis ‘postiea unterbunden‘ worden. '»Wiewohl 
‚die spongiöse Substanz der Unterschenkelknochen 
sehr blutreich ‚war und: so weich‘ erschien, dass 
man sie mit: dem Finger 'eindrücken konnte;''so 
konnte W.. sich» doch nicht) zur Amputation 
höher "obem veranlasst‘ sehen,» da  erfahrungs- 
gemäss solche Zustände» der‘ PREOIREHEAE sich 
zurückbilden. Bin 


"Die "Fersenkappe vereinigte‘ sich mit ‚ dan 
‚vord. Hautlappen fast überall primär; der Verband 
bestand in Früh”'und Abends’ 'gewechselter hy- 
dropath.' Einwicklung. "Am 14. Tage'Eiterver- 
haltung und noch spätere Abscessbildung. 'De- 
finitive Heilung bis Ende August. "Stumpf dick 
keulenförmig, ‘die Knochen unschmerzhaft,: Narbe 
gut gelegen, Verkürzung 8 Centim. 


2... Die  Amputation. „nach „ Pirogoff hatte 
einen. 33Jjährigen Bauersmann, zum! Gegenstande, 
der mit.-Oaries. und.Necrose des, Tarsus. behaftet 
war. us | 

Am‘ 25: Octoberi1860).zwei' senkrechte,“sich 
auf »der 'Fusssohle:  vereinigende ‘Schnitte » dicht 
wor. den Knöcheln nach ’abwärts; nachdem diese 
durch einen vorderen halbmondförmigen: Quer- 
schnitt erreicht waren,’ öffnete W. das Fussgelenk 
und löste: den Astragalus aus, wobeis mehrere 
brückenartig’ vom Unterschenkel zum Sprungbeine 
herübergehende  Bindegewebsadhäsionen getrennt 
werden mussten , die :bereitsseine Ankylose ‘des 
Fussgelenkes einzuleiten im Begriff: waren,: und 
sodann "wurde der CGaleaneus' schräg: mit der 
dicht hinter: dem Sprungbeine aufgesetzten ‚Stich- 
säge durchsehnitten, indem ı W. .dienletztere pa- 
rallel mit den dievWeichtheile trennenden: senk- 
rechten Schnitten »nach-abwärts‘durchführte, 'wäh- 
rend er mit der Linken den Fuss ‘in übertriebener 
Spitzfussstellung fixirte. ‘Der Knochen erschien 
dabei hart und ziemlich fest," doch war.er un- 
gewöhnlich  blutreich. '' Nunmehr‘ ‘wurden die 
Weichtheile von: den: Unterschenkelknochen los- 
getrennt, und die Knöchel nebst. einem Theile 
der Gelenkfläche der Tibia abgetragen; da die 
Tibia -indess viel ‘weicher und suceulenter er- 
schien "als ‘das Fersenbein, » so“trug: iW. ‘noch 
eiue dünne Scheibe ab, so dass: die! ganze» über- 
knorpelte Fläche wegfiel. “Der Rest. des :Cal- 
caneus liess sich mit der Fersenkappe leieht:in 
die Höhe klappen; da indess vorn einige Spann- 


ung: bestand, so durchschnitt W,; sofort mittelst 
eines: Tenotöms»die Achillessehne.' »Näch' Unter- 
bindung der: Art: »tibialis antica -und der beiden 
Plantararterien‘ wurde: der ‘Lappen mit 10 Su- 
turen befestigt; \.die Knochenschnittflächen' be- 
rührten: einander vollkommen ; um. jedoch. die 
Verschiebung ‚derselben‘ zu verhüten, wurden 
zwei lange Heftpflasterstreifen ‘von hinten nach 
vorm herübergeführty and sodann: ein ah 
thischer Verband: angelegt. be S. 


Nach 4 Tagen war die vordere Wunde ui 
erste‘ Vereinigung 'zeschlossen; am 10. Tage 
war schon eine Anlöthung desCaleaneus bemerk- 
bar und dieselbe bis zum 19. Tage so fest 8e- 
worden, dass man, ohne Schmerz hervörzurufen, 
fest den Stumpf drücken’ und letzterer die Kör- 
perlast bereits tragen konnte. " Pat. vermochte 
auch schon” die Fi ersenkappe ähnlich wie die 
Kopfhaut freiwillig über den Fersenfortsatz zu 
verschieben, ‘welcher letzterer unbeweglich 'war. 
Beim Auftreten war im späteren Verlaufe keine 
Ungleichheit im Gange mehr zu bemerken. 


Nach Erzählung, dieser, 2 wahrhaft typischen 
Fälle wendet sich Prof. Weber nun zu einer 
kritischen: ‚Vergleichung ‚und Beurtheilung der 7 
Operations-. resp." Ampvtationstypen‘,; welche in 
der Nähe des Fussgelenks miteinander ‚concur- 
riren. 


I: Die Aruba: am»Orte 1der\ "Wahl; 
dieselbe geschieht ganz ohne Zweifel‘ BEE 
mässiger mittelst’ der Lappenbildung, als’ mittels® 
des Zirkelschnittes. Nach letzterem kömmt nach 
Weber unverhältnissmässig häuflg Retraction der 
Weichtheile vor, .so. dass ‚öfters. . eine. Nacham- 
putation. nothwendig "" wurde“ Die, Lappenam- 
putationen lassen dagegen in: der Regel-in Bezug 
auf den Stumpf nur wenig zu 'wünschen*übrig 
und ermöglichen in gleicher Weise das Tragen 
eines. Kunstboing wie eines Stelzfusses. ' _ 


Wenn auch die hohe Mortalität nach’ Mal- 
gaigne von 55 %y zunächst nur für die Pariser 
Spitäler gilt, so schwankt dieselbe doch zwischen 
30 und. 40, indem bekanntlich von der Ursache 
der -:Amputation, ob. frische : Verletzung. oder 
chronisches Leiden®— ob’secundär oder primär 
— Kriegs-Zustand 'ete. sehr viel abhängt: 


Prof. Weber hat:43 Ämputationen in der Wade 
aus der Bonner Klinik und dem evangel. Hospitale 
daselbst zusammengestellt. ‘Von «diesen wurden 
10 wegen frischer Verletzungen, 10 wegen After- 
prodücten, 23 wegen Caries ausgeführt. Unter 
den 43 wurden 30 geheilt, es stärben 13, nämlich : 


Von: 10 'Amputirtem‘ wegen’ Verletzungen wurden : =! 
4 primär amputirt . . 2 geheilt, 2 pen, 
6 seeundär amputirt« „v1. 5 Deiam, 

von 10 wegen’Afterprodueten Am- 
putirten  . . SNK. 1 A 

von 23: ee Caries Amputirten 1805 eat, 


nu 20.000200 80'geheilt, 13 starben. 


ASS TMTTFAIMTTERT 


Aus‘ ‚dieser Uebersicht: vergiebt" sieh’ also» 1 
"Todesfall auf’ 2,30! Genesene,:ioder' die Anzahl 
der Todesfälle: ‚ohne‘ Unterschied beträgt‘ 30,2 
pCt. So gering.'die »Zahl »der-Fälle: ist, so tritt 
doch der Unterschied zwischen den Amputationen 
wegen., Verletzungen ‚und, , wegen chronischer 
Leiden, ‚sehr, deutlich hervor, _ Dort betragen. die 
Todesfälle, 70 plt.,, hier nur ‚18 pGt., und, wäh- 
rend von 4 primär . wegen. Verletzungen. ausge- 
führten  Ämputationen, 2 ‚gerettet wurden, starben 
von 6 ‚secundär Amputirten. 5, so dass ‚auch. hier 
die ‚grössere | ‚Gefahr der späten Amputation. her- 
vortritt.. Von diesen wi Todesfällen kommen. 5 
auf. technung. der Pyämie, 2 auf. Tetanus., ‚Von 
den ‚10. wegen. ‚Afterprodueten. ‚Operitten.. erlag 
einer dem, Tode nach, Pyämie;, ö ‚starben ‚nach 
Heilung, der. Amputationswunde, später, an. tödt- 
lichen .Reeidiven, ‚Auch von den, wegen Üaries 
Amputirten. starben 3 an ‚Pyänie,, ‚1 an Tuber- 
culose, _ 1. an ‚organischem , Herzleiden (Fettde- 
generation, ‚des Herzens und -der Habs; amyloide 
Milz 

# enwich gibt das Verhältnis etwas günstiger, 
nämlich 1 :2,55, die Militärchirurgen schlech- 
ter. Aber auf alle "Fälle erhellt die :grosse, ‚Ge- 
fahr der Unterschenkel-Amputation in der Wade, 
welche nicht bloss durch die Grösse der Wunde, 
sondern nach ‚Weber ganz . besonders. durch die 
Lage. der Gefässe und Apasanng der 'Faseien 
hedingt. werde. i 

‚Dagegen. fällt er die: ti des 
Stympfos einigermassen. ins. Gewicht ‚wie‘ denn 
Hütin unter 200 in der Wade: ‚Amputirten nie- 
mals eine Exulceration 12 Aenre en, haben 
will. u. % 

* Die‘ Dauer" ‚der Heilung Veirägt selten” ‚we- 

niger ind einen Monat. 


—— 
—— 


4: 
rw Bin. un im . ‚untern ‚Dritttheil 
% Unterschenzels „„und «zwar, möglichst dicht 
über den Knöcheln, mit der von.:Lenoir ange- 
gebenen. Modifieation.. des‘ Zirkelsehnittes.. ausge- 
führt, und, daher! meistens ‚der Kürze, wegen die 
Lenoir'sche -. Amputation. ‚genannt, zählt noch 
immer viele ‚Gegner, \ und. zwar. ganz..besonders 
unter. ‚den ..älteren ;Militärchirurgen ‚. ‚wegen: (der 
häufigen; Exuleerationen, ‚die „den, gewöhnlich. .co- 
nisch... sich. : zuspitzenden . Stumpf‘. befallen, „und 
wegen... der. ‚Kostspieligkeit . der ‚‚nothwendigen 
künstlichen RD zum Ersatze, des Perlazonen 
Fusses. ‚- 

, Doch. wird von; ‚keiner Seite fr die, viel 
Pe De Gefährlicheit dieser Operation. in. Bezug 
auf Lebens-Erhaltung. bestritten... 


» Nach: Hütin. konnte von fünf drtsahiengos die 


aut diese! Weise amputirt ‘waren; nürveiner mit 
Hülfe eines künstlichen Stiefels gut gehen, be- 


schwerte sich aber über die Unbequemlichkeiten, 


welche ihm: ‘der: Apparat ‘mache; ein zweiter 
verlangte wegen stets sich" wiederholender Ver- 


= VON! SPRENGL 





seien, 
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schwärungen dringend die” Amputation>'in‘ der 


'Wade, »und‘drei andere wurden > WE 
'render Garies oben a en wi. ‚des us 


"Wenn man ‚sich frägt, ob ap Verfähten 
&änzlich zu verwerfen oder nicht ‚vielmehr die 
mingelhinften” Erfolge auf ‘die Art und Weise 
der Ausführung ‚der Amputation zu schieben 
so beantwortet sich diess Prof. ‚Weber 
folgendeinlässen: 


“ Gerade darin. zeichne sich das. Lenoir ’sche 


Verfahren : aus, dass es für die gehörige aus- 


reichende Hautmanchette Sorge trägt. Eine sehr 
nützliche Modification sei hier offen} der von 
Soupart ausgeführte Schnitt, mit Bildung eines 
vorderen, möglichst grossen elliptieshen Lappens, 
der, wie Michi angibt, Mehrere Male vortreft- 
liche Resultate soffefert hat, wo er nämlich aus- 
führbar wäre. Sobald Zukh nur ein kleiner De- 
fect bleibt, welcher durch Granulationen heilen 
muss, werde die Narbe steten Zerrungen "aus- 
gesetzt sein, und dann leicht Sutöteh. ‘ "Die 
cönische Atrophie der Knochen. welche‘ durch 
den mangelnden Gebraäüch hier wie auch "bei 
andern Amputationsstümpfen sich 'leieht' 'aus- 
bildet, habe an rin für sich keine‘ bedenkliche 
Bedeutung. | 


‘Von’ den sonstigen Vorwürfen, welche dieser 
Amputation gertätht worden sd, haben die 
gefürchteten Eiterungen in den Sehhenscheiden 
wenig auf sich, da sid An der That mehr in der 
Phantasie vorurtheilsvoller Chirurgen, als in der 
Praxis eine bedenkliche Rolle spielen sollen. 


‚Was nun einen weiteren praetischen Einwand 
gegen diese ‚Amputation_ über den Knöcheln, 
nämlich .die Kostspieligkeit der Ersatzmittel, die 
häufigen Reparaturen ete. betrifft, so fiele selber 
nach ‘Weber’ bei denjenigen weg, ‘die nach dem 
Prineipe ‘von Mille ihren Shit: an der 
Tuberosität des Sitzbeines finden, während der 
Stumpf selbst vollkommen frei Bleibt und zugleich 
durch die’ zuerst von Martin angegebenen’ und 
neuerlichst noch mehr 'vervöllkommneten Vor! 
richtungen "beim ‚Stehen “von selber die! Ueber: 
streckung hindern.”'"Bolche Kunstbeine,; "deren 
Vorzlige ausführlich” Böckel (Jahresb. 1857. 8! 
210) äuseihähderbeketzt‘ hat, werden jetzt’ so 
einfach, solide und verhältnissmässig billig ver- 
fertigt; dass Niemand’ mehrieinen Vergleich mit 
dem: unschönen, und" in vieler. Beziehung‘ nicht 
wenig’ unbequemen’ Stelzfüsse» zulassen wird, der 
nur je veinen"Kranken mit einem solchen Beine 
hat“gehen sehen. Da zugleich alle Federn fort: 
fallen, so seien diese "Vorrichtungen so: solide, 
dass Reparaturen fast garnicht nöthig werdenv 
Der‘ Vortheil, "dass der'Kranke‘ beim Gange sich 
seines 'Knies -bedienen‘ kann’, und sich‘ daher: 
nicht, ‘wie beim‘Stelzfusse, durch -Becekenver-: 
schiebung‘ fortbewegt, welche auf diev Dauer 
sehr ermüdet, ist so gross, dass‘ dagegen die 
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grösseren Kosten kaum in Betracht «kommen. 
Alle weiteren. Nachtheile des allerdings leicht zu 
verfertigenden, billigen, soliden und gewöhnlich 
auch gut. ertragenen Stelzfusses, wie die 'Schwielen, 
Excoriationen des Knies, die Hygrome der Pa- 
tella, die leichte Verletzbarkeit des lang vor- 
stehenden Stumpfes, die Möglichkeit denselben 
zu erfrieren, die Fatalitäten beim Sitzen und 
Steben werden hierbei gänzlich vermieden. Die 
Kranken gehen nicht bloss bequem, sondern 
können sogar mit einem solchen Beine tanzen. 
Für diese Amputation spricht also die un- 
zweifelhaft viel geringere Sterblichkeit, die ihrer- 
seits in der viel kleineren Wunde, in dem ver- 
hältnissmässig überhaupt geringeren Verluste, in 
der Seltenheit der Phlebitis, Pyämie, der Gangrän 
und Neerose ihren Grund hat. Das Sterblich- 
keitsverhältnies wird ‚allerdings sehr verschieden 
angegeben. Arnal und Martin, erhielten bei der 
Zusammenstellung von 97 Fällen 1 Todesfall 
auf 10 Genesene. :Velpeau hält diese Angabe 
für exceptionell und nimmt eine Sterblichkeit 
von 1:7 an. Nach Fenwick wäre sie 1: 4,5, 
Prof. Weber hat 37 Fälle gesammelt, wo- 
runter 3 Todesfälle, was eine Mortalität von 
1:12,83 ergeben würde. Schlimmsten. Falles 
ergibt die Amputation dicht über den Knöcheln 
immer noch eine doppelte Anzahl von Heilungen 
im ‘Vergleiche zu der Amputation in der ‘Wade. 
- Hierher. gehört ferner die geringere Heilungs- 
Zeitdauer. welche im Durchschnitte 30 Tage 
beträgt. löndlich überwiegen die Fälle, in: wel- 
eben die Stümpfe brauchbar wurden, ohne Zweifel 
an Zahl diejenigen, wo sie durch grosse Em- 
pfindlichkeit oder fortwährendes Exulceriren Un- 
bequemlichkeiten machten, schr erheblich. 


Il. Das Jäger- Syme'sche Amputations- Ver- 
fahren kann. als allgemein eingebürgert, angesehen 
werden. 

Dass die Fersenkappe das beste Deckmaterial 
für. abgesägte Knochen. sei, unterliegt natürlich 
keinem. Zweifel „ ebenso niob fest, dass selbst 
die Amputation in den Knöcheln mit Verwendung 
der. seitlich :oder.. vorn . gelegenen. Weichtheile 
noch. eine brauchbare Methode bleibt ——- sowie 
dass der Syme’sche Schnitt den, Vorzug vor dem 
Baudens'schen. verdiene. 

Aus-einer Zusammenstellung von Weber der 
von »Günther 1857 gesammelten Fälle mit 25 
anderen nach Syme, 14 nach: Baudens und 4 
nach Roux ergeben sich 178..Operationen mit 
134 Heilungen und 44 Todesfällen, also eine 
Procentzahl von 24,7 oder = 1:3, also etwas 
ungünstiger, als die Resultate nach: Zenoir, was 
vielleicht anf Kosten. der schlimmen: Resultate 
im Felde (27 Heilungen' auf 21 Todte):zu rech- 
nen sein möchte. Trennt man die 104 ganz 
nach Syme ausgeführten Amputationen ab, so 
erhält man eine Mortalität von 1: 14,4, also im 


‚Resultat. 
Rechnung der Pyämie zu bringen sein; 


Vergleiche mit Lenoir ein : etwas günstigeres 
Die Hälfte... der Todesfälle wird auf 
die 
Heilungsdauer betrug durchschnittlich 52 Tage, 
die kürzeste Zeit waren 25 Tage. 


Den meisten Aufenthalt machen die sehr 
häufig sich bildenden Abscesse, welche theils 
neben der Achillessehne entstehen, theils auch 
an der vorderen Seite des Stumpfes in den Seh- 
nenscheiden sich entwickeln. Im Ganzen unter- 
liegt es aber nicht dem geringsten Zweifel, dass 
diese Operation einen sehr brauchbaren Stumpf 
schliesslich liefert, da diese Fisteln bei einiger 
Aufmerksamkeit zu heilen pflegen und der Brauch- 
barkeit des Stumpfes kein Abbruch durch sie 
geschieht. Allerdings ist für den Anfang die 
Fersenkappe zur Bedeckung des Knochens zu 
gross, und gerade dadurch, dass diese reichliche 
Masse von Weichtheilen erst schrumpfen, dass 
sich die Höhle mit Granulationen erst ausfüllen 
muss, entsteht die Verzögerung der Heilung, die 
den einzigen Vorwurf, den man allenfalls ‘der 
Operation machen könnte, bildet. Dieser abzu- 
helfen ist kein Mittel geeigneter, als, wo es an- 
geht, den Fersenfortsatz in der Kappe. zu lassen. 
Der ungemein glückliche Gedanke von Pirogoff, 
der seine Methode allerdings vorzugsweise behufs 
der möglichsten Verlängerung des Unterschenkels, 
auf welche weniger Gewicht zu legen ist, er- 
dachte, habe sich in dieser Beziehung sehr glän- 
zend bewährt, und‘ W. sieht in der Abkürzung 
der Heilungsdauer einen der erheblichsten Vor- 
züge dieser ge. 


IV. Was nun die Pirogoffsche osteoplas- 
tische, „Verlängerung... des: Unterschenkels : der 
obigen entgegengehalten betrifft, so.fand Weber 
die Heilungsdauer beider Operationen wie folgt: 

in 11 Fällen Syme'scher Operationen durch- 
schnittlich 52 Tage; unter 1’ Monat ) 
Minimum 25 Tage; | 
"in 28 Fällen Pirogoff’scher Öferatiorien 
durchschnittlich 43,6 Tage; unter 1 Mo- 
nat 9; Minimum 19 Tage; 
und stimmt daher Langenbeck (Jahresber. 1859 
S. 241) ganz bei, dass man bei dieser Operation 
immer möglichst die Heilung per primam inten- 
tionem zu erzielen suchen muss, welche hier viel 
leichter gelingt, als bei dem Syme’schen Ver- 
fahren, wenn dies auch nicht ganz in der Macht 
des Chirurgen liegt. Reinheit des Schnittes, 
Sorgfalt beim Sägen, besonders in Betreff des 
Poriosts; achtsame Schonung der Arterien, nicht 
Hervorstehenlassen von Sehnienenden sind die 
besten Mittel zur: Vermeidung der Eiterung, die 
auch dadurch, wie Langenbeck bemerkt, nach- 
theilig wirkt, dass sich der Caleaneus nach;hinten 
wendet, und der durch die möglichst senkrechte 
Stellung des transplantirten :Fersenfortsatzes' be- 
dingte Gang dann weniger gut wird.‘ 





„u Was»übrigens: ‚dihBinnebbärkeie.niee Stumpfes 
anlangt; sohlistr dißselbeuichit ih hin  allärgow 
e in’ 7 Fällen: Syme :s als‘ vollkommen ‘güt 
sit. rh 13, »gutohne‘ nähere Bezeichnng in 

akt o# 55, unbrauehbar: in"3,"" Ay HI Or 

= ini45Fällen»Pärogoff: als'’vollkommen gut 
sl »ilin28, gut: ohne’ nähere Bezeichnung’ in 
asiliisA 20ibunbrauchbarräm?2g; sa: linsa dass 
zone lsimw12 1 Fällen» Baldens- Roux: als voll- 
ma © kommen gut in :6,20gut7 Ohne. nähere 
ni» «u! Bezeichnung: in 5, unbrauehbar:in.1»/. 
angegeben ;».wonach: also dası' Vierhältnissisder 
brauchbaren Stümpfe :zu den unbrauehbaren »für 
die: ersteren beiden Operationen*"ziemlich »gleich 
wie 1:22 und'-hr 214-für die letztere! wie L: 11 
ri islaeni ski 0 
“Devon Kestnier (verel’Jähresb. '1857,"8. 
221) angeführten ‚gg! Fallen Stiikte ; Weber‘ 'nöch 
33° hinzu (Pirogöff erwähnt” \wöifer" 20" eigene 
und Demme 5), und zählt unter®den’‘55 nur ’7 
tödtlich ahgeitifetie‘ owas ein’ 'Verhältniss "von 
187 Procent' er8ibt, ‚alsö'ein günstigeres’ Resul-’ 
pas als’ alle "bisher" ea Armputiliähie” 
Vertähten. aa dsum- meb ne 


nuliüney neragh „ei 


ERETERE 


“Wir kenden, "Benittkt ‚we ber, geradezu kane 
® welche ; ‚se ua 2 


Kat "Ah Fussg gelenke 
it. "günstigen un An ‚Zi edle führt‘, "als diese. 
Allerdings, wird dazu die‘ Vollständige Abtragung 
der  Knorp« fläche ‘An den Unterschenkelknochen 
erforderlich, da , ‚wenn ‘der Knörpel theilweise 
sitzen BIeiht, di sl gewöhnlich exfolüirt. Noth- 
wendig , ist die jeae ’Exfoli tion auch Dicht. "Indess 


are ent ttE 
ird ; schon der "besseren Anpassung wegen von 


dan meisten! Chirurgen jetzt ‚die, ‚Knörpelfläche 


31 kan 


abgetragen.“ 
„Auch, armen ‚von. "Pıregof, aafhe nn ciyyas 


übertriebene „Besorgnis, ‚dass, dio ‚Sehnenscheiden 
Zi, laug wierigen, Eiterungen und, ‚Eistelbildungen 
Veranlassung, 
fahrung, widerlegt, und. eilt gewiss, in geringere: 
Grade,,.als, bei ‚der ran aahen, Öperauon, 
bei, dieser. die, ‚Sehnen,.;; der, viel, grüsseren 
Wunde. weiter, ‚entblösst . Nur, darf man 
nicht ‚Jange Schnenenden ru welche, nicht, gehörig 


ernährt , werden, ‚heryorstehen lassen, 

Wenn ‚man die Unsicherheit‘ der: inelnierit 
der Knochensägeflächen, gefürchtet hat, so zeigen 
die ‚oben. bereits. erwähnten Fälle, ‚dass ‚gerade 
nicht „selten. ‚die. ‘Vereinigung. der,,‚Knochen ‚un& 
mittelbar. und-ohne ‚dazwischen 'tretende Eiterung 
erfolgt....Die. Knochen „verschmelzen ‚ungemein 
rasch „. und.,schon ‚öfter. hatte ‚man. Gelegenheit, 
sich. von. der vollkommenen. ‘Verschmelzung, der- 
selben..zu,überzeugen.’ .„. 

So hat ıdenn'sauch hier die Krfahztiri die 
Besorgnisse, welche“ man:'in dieser ‘Beziehung 
hegte, zerstreut; ja eswrfindet‘ sich bei allen 
Häufigkeit der ‚Güried ‚des‘ vorderen. T'heiles des 
Caleaneus, wie: W.: schon früher (Deutsche Klinik 

Jahresbericht der Mediein pro 1855, Band V. 


geben; ‚würden, , ‚ist, durch, die Ei, 
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1855. Nr; 12): nachgewiesen » ‘haty>ıder hintere 
Theil dieses: Knochens fast:'stets gesund; sollte 
er''auchshyperämisch' seim,’"so "kann man: ihn 
doch’ ruhig überpflanzen/ sofern nur der Knochen 
keinen : Eiter ‘in seinen Markräumen ‘enthält. 
Viel: mehr»istödie»Bestinmmmmg der» Indieationen 
von'dem Zustande „der Weichtheile: abhängig; 
welche allerdings «öfter, “als der KnochenÜselbst; 
die Pirogoff’sche Operation ‚unausführbar'machen: 
"Die gewönnene Verlängerting' des 'Gliedes ist 
durchschnittlich nicht ganz unerheblieh!): "wäh: 
rend’ die) "Differendl "der Länge des ampütirten 
und des gesüden Beines nach" der’ Sıjme’ Bi 
Operätion in " "der Restl ca. 8 Otm! Beträgt, 

erreichtiisie «näch‘ der Pirogofj’schen rhbtläi 
nur 2,8 Ctm. (Durchschnittszahl® aus 15 Fälleh), 
und m 'Mäximtim (Fall von ’v. "Bruns) nur 
7’ Ctm/-im Minimum” 1,1 Cim.” Eine ’s6 geringe 
Ditterähz von’ etwa’ 77 Zoll ist" für die Sicher- 
heit "de&’ Ganges Nicht unwichtig," und’ in'der 
That’ gehen ae ach" Pir oHoff’ "Amputirten so 
vörtrefflich, dass man’ ihnen "nichts ansieht, ’wäh! 
red ao Hash“ Syme” Amputirfen nicht" selten 
eilen ‚schleppenden‘ Gang’ behälten. BANK 


"Die, ‚meisten Krauken können mit Kreichtigkeit 
grössere ‚Märsche „zurücklegen. n 


<a x y | ıb 
Es, nterliggt, ‚naeh Weber also nicht, Aare 
geringsten Zweifel, dass die Pirogejf'sche;, Am, 
putation, wirklich einen, wesentlichen Fortschritt 
für,, die, Chirurgie ‚abgibt y, namentlich, ‚wenn. ‚&5; * 
wie, häufig genug , „gelingt ,, eine, ‚sofortige ‚Ver- 
schmelzung der „Kuochen, zu bewirken. | 
1; Weber durchgeht.. nun) einige, neuere Modi- 
en, ‚die, schnellere; Ausführung und, Ver: 
hütung..des, @angräneseirens /der,i Lappen . betr. 
von. Schultze, Watsonund Saymanowski; welche 
wir aus früheren Jahresberichten’-kennen» iii 
sd Webers bleibt \beiydem »ursprünglichen Ver- 
tahrem, 'weil»es-idie  Einsieht» über: den Zustand 
der Knochen’sam meisten. erleichtert,’ räth indess 
zur vollständigen 'Abtragung -des überknorpelten 
Theiles der  Unterschenkelknochen,, "sowie ' zur 
Schieflegung‘'beider. Sägeflächen, . weil hierdurch 
die»Coaptation am meisten! erleichtert wird. Die 
Sehwierigkeit dieser «@oaptation . auf deren‘ Ge- 
nauigkeit sehr viel ankommt, davon »ihr die 
baldige Verschmelzung: der Knochenflächen ab‘ 
hängt,» 'varlirt' sehr: erheblich. Sie ist sehr: viel 
bedeutender, wo die Weichtheile durch Binde- 
gewebshyperplasie 'sehr 'starr'' geworden sind, ‘als 
wenn .das: Bindegewebe“ neben‘ der Achillessehne 
gesund»ist, » Er’ zieht es-auch vor, die Achilles- 
sehne ganz: für sich; ausserhalb der Wunde, 'von 
aussen her durch ein gewöhnliches ‘Tenotom 
subeutany. und höher zu ‘trennen, sobald beim 
Anlegen der Naht sich.'eine zu grosse Spannung 
herausstellt, indem »es dann» gai‘ nicht zur-Eiter- 
ung im: ihrer Scheide: kommt, »sondern» die Deno> 
tomie: wie eine gewöhnliche:'verläuft. 
27 
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„1»Bie Lappen:swerdeni durch. »kräftige‘ Knopf: 
nälite vereinigt ‚nachdem ;die Sägtflächen sorgt 
fälligovom Blute gereinigt und: genau aneinander 
gepasst Sind. ıDerbeste Verband ist'seiner Veber- 
zeügung machntine<lydropathische Einwicklung, 
wie. denn ‚überall frische Wunden: bei einem: stets 
feuchtis/gehaltenen' »'Verbande »sich viel „weniger 
enitiinden.! undi viel serie ‚schmeraäb; ker 
als. beineinemiitrockenen. uugir ol 

Ys..Auch. die, „sogenannte pe sous- 
osiraguligune verdient, nach. ‚Weber, ‚unsere ‚volle 
Aufmerksamkeit. „ur: verweiset. aul, Staffhorst's 
(Seite 268 des ‚Jahresberichtes ‚von..1860) de- 
taillirt ‚gegebene, Arbeit ;und; zalpring über .26; 
Fälle,mit.2 Todesfällen.—..4, ı13.. ‚ein nicht 
unerheblich günstiges Resultat. CE il 
„Dass... die Gefahr. bei: dieser Operation ber 
sonders, geringer auslälit, : als., bei,.der,; Ampuis- 
tion. nach. Pirogaff,; der «sie. in Bezug auf die 
Läuge: des ‚Stumpfes,,, ‚vollkommen gleich, steht, 
hat ‚seine,,, Ursachen ‚wohl... vorzugsweise darin; 
dass, die, Knochenverletzung. ‚ganz, fortfällt, und, 
dadurch die notorisch , durch. Sägeflächen be-. 
günstigte Osteophlebitis , ‚vermieden. wird. Der. 
Gang, ‚pflegt , trotz ‚der, Unebenheit ‚ des Talus, 
ein Schr” guter zu Sein „ WOZU ‚die Narbenbildung 
durch Ausfüllung der Lücken mit derbem Binde- 
$gewebe, vielleicht "auch durch Wucherung der 
Knochenränder (Ndlaton, Gaz. des höp. 1860) 
‚das ihrige beiträgt. Ein von Maisonneuve ini 
‘Jahre "1849 öperirtes Mädchen "hat später mit 
Hülfe eines einfachen‘ Schuhes,‘ in dessen Hacken 
ein kleines Polster befestigt "war, als Lauf- 
a int einem Iitfimäihnigehen Geschäfte 
füngirt. 10 86Wbleibt‘- nur die’ etwas: ‘grössere 
Schwierigkeit \des' Verfahrens, für welches‘ ‚man- 
cherler Mociictionen vorgeschlagen an ver a 
Oh worden sind. 

NV Benace Arte n ‚ welcher be- 
banstiiih in neuereniZeit. so..diskreditirt wurde, 
dass. jetzts ein» Thheik der‘ Chirurgenslieber! ein 
grösseres Stück »des :Gliedes zu opfern pflegt. 
(x Mitwden . vonsBoöeckeb (si oben 1Neite»207) 
angeführten 16, .denenivom As Petit, won! Ter- 
tarı (YT)yr aus den» Feldzügen: von’ 'Stronieyer, 
larrey; Demme, verhält»Prof: Weber: 97. Fälle; w 
von särelchen "83, ingenasen Ivund“'14 starben: 
Während die, Mortalität also’ in Summa 14,40, 
beträgtossor kommendanto2% im»KriegerdervArt 
Arnpülirterwalleim'schon’/10i Todesfälle. (34/7 
Hinsichtlichs iderv’ Gefährlichkeit »stünde sie salse 
deri.Syme’schen: Operätiom.'ziemlich' gleich. 

»/E&ist aüeh.nichtldieSterblichkeitigeweseh;wel- 
rund Diseussionen über dieOperation veranlasst hät, 
sondern vorzugsweise sdierkuxation des Astra« 
gakıs. b Verschiedene: Umstände! kommen: nach 
Weber in Betracht: welche diese /Luxation»be-, 
günstigen: und« Webermmamhaft: macht.» Einmal 
die: vorne etwas.breitere; hinten etwas‘schmalere: 
Gelenkflüche 'ides'»Talus ‚ferner der Umstand, 


dass..das: ganzen vordere «Ende des: Fussgewölbes 
weglälltt und die Tibia sdäs-diewichbaderyKörs 
pers vorzugsweise- aufs.dem vorderen! Theil des 
Astragalus'süberträgti;:dadusch wird! der letziere 
so weit nach hinten.getrieben, wie esüdie Bän- 
der. gestatten... ‚Gebendiese nach, 30: trit? com- 
pleteLuxation' nach hinten: ein, ‚und.»die Ferse 
steht steil nach aufwärts. wobenvdie” Achilles- 
sehne sogar, wie dies‘. Werneuil! bei Untersuchung 
eines solchen Stumpfes fand, erschlafft»sein kann. 
Auch dies während: der :Heilung'»zuweilen ein- 
tretende. Entzündung des Fussgelenkeskannıdie 
Luxation bewirken. «Jedenfalls. ist: die: Tenoto« 
mie. der Achillessehne kein’ sicheres :Mitteb> zun 
Abhülfe. Indess» tritt dieser Umstand doch nicht 
so häufig ein, dass man desshalb genöthigb wäre; 
ganz; »aul die, ı Operation zu, verzichten, Im 
Gegentheil ist .die;;Zahl ‚der »Fälle,, ‚in... welchem 
die Kranken. gut ‚zu, gehen FOREN: Hack bei 
weitem ‚überwiegend, si... | ww 
ie ‚Von, ‚den ‚Mitteln, a en zur, en 
diesesrt Uebelstandes, ‚vorgeschlagen, hat. ...ist dag 
V erfahren, von | ‚Textor. ;mach.. unserem, Verfasser, 
das einfachste, von dem auch Zeis und..Wutzer 
gute, Erfolge gesehen, ‚haben ‚und welches..darin 


hesteht, das man dafür, sorgt, dass während 
der _ Heilung die ® Ferse, recht. üef, zu ‘stehen. 
kommt. Unterbleibt dies, so ‚setzen _ sich die 


durehschnittenen Sehnen. zu hoch ., am, ‚Fussrücken 
an. und so ‚wird der ‚Neigung des Astragalus,, 
nach ‚hinten zu weichen, nicht das nöthige, Ge-, 
gengewicht, entg gegen gestellt. Schwieriger auszu- 
führen ist jedenfalls der Vorschlag. von Huguier, 
den. Talus ‚unmittelbar. bei der | ‚Operation ur 
seine hintere Fläche zu‘ versetzen, nachdem man. 
vorher die Achillessehne durchschnitten ‚hat. 
Könnte man künstlich durch Erregung. einer 
adhäsiven Entzündung’ das Wussgelönk zur‘ An: 
kylosirung bringen , und hätte man ein "Mittel; 
die Entzündung’ nach Wunsch zu modificiren, % 
wäre>damit ‘Allem’ abgeholfen. ‘Da dies "aber 
nielit der Fall ist, 'sö bleibt das Verfahren von 
Texfor 'wohl das Niehligdpe! man braucht des- 
halb ‚keineswegs, wie 'Bidnäih und sedinot dies 
thaten. die Sehnen übermässig lang zu "lassen, 
was die Heilüng 'verzögern w ürder Kökke jedoch 
die" Schnen’ dad Pisditickens. mit denn | ‚Platar- 
lappen dureh die Naht vereinigen. welche‘! be> 
kanntlich die Anheilung‘ befördern kann." Jeden- 
falls ist es’ Zweckmässig, “die Hacke während der 
Heilüng'‘ durch Binden: "Rerabzudrängen‘, ‚den 
Untersehlönkeh‘ 'aufider'Seite‘ liegen zu‘ Nassenzldie 
Entzündung’ genau zu>überwachen "und'die etwa 
sich’ einstellenäe' Neigung des Valus, "nach" unten 
zu weichen, ‘auf alle. Weise ’zwV bekämpfem’ 
Jedenfallsidarf der Kranke nichti zu früherauf- 
stehen »utid muss seinem‘ ee ee, ‚einen 
passenden Schuh’ stützen. 
Von 82 Fällen, über: welche‘ nähere Natiebgiv vor- 
lagen, waren 50 mit vollkommen brauchbarensStiim- 
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pfen und 32, in welchenzwar eine Luxation beob- 
idehtet wurde; : von; denen.\jedoch+die Meisten: mit 
‚Hülfe ‚passender Stiefel gehen konnten. ©“ 
«» Endlich glaubt, Weber. «noch-auf,einen Uebel- 
stand nach Chopart’s Amputation hinweisen-zu 
‚müsse; ' nämlich; die ‚häufige Recidiverder Cäries, 
was‘ nach ihm:'darin: liegt, «dass «dieKnorpel: des 
»Astragalus und Caleaneus zuweilen ganz gesund 
aussehen’ und «dennoch unter ihnen die ‚Knochen 
«bereits erkrankt »sind, ‚was also.eine sorgfältige 
‚Untersuchung derseihen:; ‚vor den or 
serforderlich malt. : won Bor 

32 VH. wird,auf: die; Men von‘ Blasius 
sim 8: Hefte des; 1I.-Bandes des 'Zung.: Archives 
»(yor. Jahresbericht\.8. 235) über Amputatio talo- 
‚calcanea ‚mit Absägung ‚der. vorderen Enden 
Bee Knochen verwiesen‘ 

Weber 'schliesst!etwa mit folgendem Become: 
abe onl Esi wurde „» durch. die Stätistik ; auch: hier 
‚der‘ alte, Satz bewahrheitet ,; dass 'die: Lebensge- 
fährlichkeit imit jedem Zolle zunimmt, wovon nur 

zw» Gunsten.i\der" Textor-Malyaigne’schen (noch 
‚zus wenig Erfahrungen!) ‚und: der Pirogoff’schen 
«Operation. eine Ausnahme.,stattfindeta.\ =" 

2. In: Bezug auf..diesHeitungsdauer.- stehen 
‚die Operationen »von\. Ohopart , „‚Textor-Mal- 
:gaigne und Pirogoff sich ‚ziemlich‘ gleich; dann 
folgt die Amputation, über ‚den -Knöcheln ‚dann 
sdie von. Syme:. ad endlich. „die ‚am Orte der 
Wahbn do 

38 In Betreff . E nchbaehei = Ssumpfes 

stehen: ‚die: Operationen- von Pirögoff;-und. Mal- 
‚gaiyneobenanz; idann! folgt ‚die voni,Syme ,.die 
am Orte der ;Wahl , die. Lenvir'sche. »Ampu- 
_tation «über: .den»Knöcheln und weich die, von 
‚Chopart.. vorlish r 

‘A. Da: atntiätisehe anlieteg ed nur:einen 

allgemeinen ‚Anhaltspunct, geben können; ‚so sind 
‚die »Vorzüge. keiner ‚einzelnen ‚Methode; ‚oder be- 
stimmten: Verfahrens;-, s0,.absolut,'«hinzunehmen, 
ssondern :man..muss als maassgebenden Grundsatz 
festhalten: ‚Alles Aranke vollständig! zıs, beseiti- 
‚gen ‚und. die Amputalion so, vorzunehmen, dass 
die Heilung: möglichst ‚vollständig gesichert wird. 
‚Man wird: also. mitunter ',selbsi, während Aus- 
‚führung eines ‚Operationsplanes denselben..der 
“Sicherheit halber »und, um nichts Krankes-zurück- 
zulassen, abändern nd die Lappen henbhreen, 
‚wo.:sie ‚sich. eben: ‚finden. Ä Ey 


"In ‚der Sitzung: der..k..‘k. Gesellschaft-'.der 
‘Wiener Aerzte. verbreitete. sich, Prof. Schuh über 
die. Amputation «nach. .‚Gritti, deren. .in. dem 
Jahresberichte Auasila. früher zeuanal Bawäbnung 
gethan worden. +... / 
Professor Schuh. mashtg) vor Alleıs dasauf 
innfmerksadn „» dass, es. für den ‚Operateur- in 
„vielen Fällen. ‚schwierig: „sei „."zu.J.bestimmen, 
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ob: er" die’ Amputationdes Oberschenkels'' 
die »Exarticulation im. Kniegelenke , "vorausge- 
setzt, ' dass »:beide ‚Operationen : zulässig seien 
und’ ihm:.die: Wahl offenstehe;,: unternehmen 
soll. » Die: Amputatio; femoris ist zwar;"was den 
Technicismus anbelangt, eine verhältnissmässig 
leicht auszuführende :Operation ‚sie ‚habe: jedoch 
viele»Gefahren: und Unannehmlichkeiten: in ihrem 
‚Gefolge: Erstere-sind durch den grossen Massen- 
abgang. bedingt; “andererseits. tritt bei dieser 
Amputation'" sehr» häufig eine‘ Retraction »der 
Weichtheile ein, dergestalti;: dass: der.» Knochen- 
Stumpf: hervorragt.. Ferner ‘kommt .hier-in..Be- 
tracht ‚ dass’ die  Narbe»nicht sehr .''widerstands- 
fähig>'und der Stumpf: oft’ unbrauchbar: ist. 

Durch die ‘Exarticulation im Kniegelenke 
bleibt zwar 'ein grösseres Stück ‘dem Körper -er- 
halten, und ist der Stumpf. brauchbarer alsıim 
ersten Falle; hier droht: jedoch: wieder :Ge- 
fahr . durch'sdie‘ 'ausgebreiteten: Entzündungen 
und: Eiterungen‘; weiche namentlich ' dürch' die 
grossen Knorpelflächen‘ der Condylen und durch 
die’ seröse-Haut:'bedingt sind. - Sch. erinnert’sich 
eines'' Falles, wo'nach einer solchen: Enucleation 
eine ‘profuse, lange andauernde Eiterung entstand, 
‘worauf dann > einei'sehr» dünne , flache Koaorpel- 
scheibe abgestossen‘ wurde. : Es sprechen! somit 
auch \ gegen diese Kara en Biere 
Gründe: 

‚Gritti, in Mäiland , ein et Schüler 
Schuh’s, hat ein: sehr sinhreiches Verfährkn ent- 
deckt; wodurch : die’ erwähnten: Uebelstände bei 
der ' Amputation‘ beseitigt werden; ‘Er sucht 
nämlich bei',dieser 'Operation»'die Kniescheibe 
auf<eine sehr » nützliche ' Weiser zu verwerthen, 
und .bildet aus der vorderen Fläche ‚des ;Ober- 
schenkels einen zur: Bedeckung der Wunde hin- 
reichend © grossen: 'Lappem, "welcher: in: seiner 
Mitte» die‘Kniescheibe einschliesst.. Nach‘ &r- 
öffnung des Gelenkes wird nun von.dem Gon- 
dylen 'ein:"entspechend'; grosser 'Theib' resecirt ; 
ebenso wird): von der in» den „Weichtheilen 
'steckenden Patella eine dünne Scheibe mitHilfe 
einer‘ kleinen Säge abgetragen, und indem man 
nun jetzt‘ dem Lappen nach hinten schlägt, sucht 
man: die'"Sägefläche"der Patella mit'.der des 
Oberschenkels in die möglichst genaue Berührung 
zu bringen. Es ist dies eine Nachahmung der 
Methode Pirogoff’s bei der Enucleation des 
Fusses ;) wo'ebenfalls der’ Calcaneus- durchsägt 
und‘an ‘die’ Sägefläche' der Tibia angefügt wird. 
Diese‘ Gritti’sche Methode hat auch noch ' den 
Vortheil; dass man ‘einen Stumpf erlangt ,''der 


'den Druck im’'hohen Grade verträgt, indem die 


'Kniescheibe an’ einen solchen ohnehin rn 
gewöhnt ist. 

"Prof. Schuh hit bisher didse Methode "zwei- 
mal geübt , und'sich von der Nützlichkeit‘ der- 
'selben ‘überzeugt. In "einem Falle’ wurde die 
Amputation wegen eines earcinomiatösen After- 
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gebildes JandssUnterschenkelsvorgeuominemy dis 
Individunm, war! sehr?kachectisch\»s Aber unge 
achiel dessen. gingndierVerwachsung «der Patella 
mit dem: Oberschenkel sehr utsivonwSlatten. 
B&i seinemszweiten Individuum das. eriider .Ge- 
sellächaft : vörstelltesiwurde «die Amputationscben- 
‚falls; wegen »einess rasch‘ 'zunehmenden«"Neüuge- 
‚bildese ame: inken «Unterschenkel .ndas's Anfangs 
wegen‘ seines schnellen: Wachsthums! undz keiner 
‚Gonsistenz für eimGareinom ‚gehalten ‚später 
“aber als». Fibroids erkannt vwurdel;» unternommen. 
Inıidiesdm »Kallesigings die «Heilung »untersidem 
Kinilisse\(uugünstiger Verhältnisse, und: eines 
allremein: herrschenden: 
sehr ‚langsam vor'sich‘, und fand einesziemlich 
susgebreitete (Biterung: statt“. /Allein ungeachtet 
dessens.kamıs einelifestersund: verhältnissmässig 
‚schnelle » Vereinigungiozwischen: der Miete 
ae zu Stantie} said year 
‚olmalebrigembemerkteder Vaiiragende, e_ 
sb die Details ‚deri:Operätion selbst seinzugehen, 
dass» die: Absägung ıderiKniescheibe: nicht so 
sehwierig sei»als man es vermuthen sollte; man 
uinfasst mitın.den linken Handodie»Weiththeile 
‚des  Lappens,: während: man: mit.der rechten :die 
Scheibe abträgt.. »:Sollten!»die: Weichtheile.. über 
den: Rand der Scheibe etwas‘vorstehen, so müs- 
‚seni.dieselben: etwasslosgelöst-und besser zufück- 
geschlagen werden. Ferner ist die Vorsicht» zu 
gebrauchen. dass man, Idiel'Condylen nieht zu 
-tief sabsäge,,’ damitirdie» Kniescheibe beim, Um- 
ischlagen des» Lappens: «ganz |) nachw "unten und 
snicht eiwa zus'weit nach’ vorne zu liegen’komnie. 
sDer Vortbeik'\der Operation besteht einerseits 
darin, dass mamden Oberschenkeh:an einer Stelle 
durchsägt, wo kein‘‘Periost vorhanden'ist, dass 
-ein grösserer: Theil’.des»Körpers » erhalten: «wird, 
‚und dass andererseits«durch Entfernung der :über- 
knorpelten Fläche ;die. Heilung ‚schneller: Yin 
stätten geht: 
Schliesslich stellt „der Kieziregnichl ame er- 
«wähnten, Patienten,‘ einen «beiläufig“ 16.Jahre 
alten Burschen vorgiibeis dem: 'sowohliden schön 
«geformte; nur wenig. verkürzte und: sehr'brauch- 
bare Stumpf ‚als :/auch: die feste -Verwachsung 
‚der Kniescheibe mit «dem» Oberschenkel: auffiel. 


.# 


‚Dr; Enghau une unsii.4n seinex, Eee 1 
Biken über ; die Auslösung: ‚des Öberschen- 
„kels aus der...Hüfte, .dass..die Operatiomin.Würz- 
„burg nunmehr. :Smal und:-zwar; bei. 4 mit.glück- 
slichem Erfolge ‚verübt, ‚worden ;sei.: ‚In; Summe 
‚weiss et; 157. Operationsfälle- ansajlihenne woyon 
94 ohne und 57 mit Lebens-Rettung:: ı, 

Seiner Ansicht, nach: (dürfte: das>in) nn, 


„Leit, bessere :Mortalitäts-V.erhältniss. unter ande- 


rem.der ‚zweckmässigeren Nachbehandlung. zuzu- 


‚schreiben sein ,. indem. ‚die früher angewandten 


schlechten : Heiltriebes n 
Per ee 
oder‘! von’: Vollbädern nützliell /undsnothwendig. 


‚aus nicht‘ für den Gebraueh des» 


‘nicht :jn 
Pällen vaber seien’sie'zu' unwesentlieh. »o '2lo 


En 
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versinigenden! uni» drückenden Werbiäde für Aly- 
Putationswändeng »welchesniechtsvvereinigen,>wohl 
aber die ‚Anwendung von: Umschlägenshindeid, 
&heo Schädlichswirken vund' jerze mit dR&eht! ver- 
gesseniseinl uoiuhrgmd Trondd Honm. basis 

0 Nomigrosser Wichtigkeit sei>'diein jetztrlast 
überall»«(2)' seingeführte >’ Anwendung der: Kälte 
beiafrischen und» die der feuchten 'Wärmesflaue 


Wiäasserüberschläge and Ausspühlungen) beiveitern- 
sden:Wundenj'sweich letztere: die ’sosnothwendige 
Reinlichkeit obewerkstellien' lasse) „Nur=bebaus- 


gedehnten Eiterungen , wie beimderiimu Rede 
ee Operation ;jvbeiv grösseren! A miputatio- 

„tiefsehichtigen "Wunden! etc. erscheirie «die 
von: zeitweiliger »warmers!loealer 


Dagegen sei er (Wirzburger Schule)! dureh- 


T.angenbeck- 


sehen! perman: 'Wasserbades, in dem’ die! fduchte 


Wärme. den »Gipfelpunet-ährer‘ Anwendung finde. 
Dasselbenseiytüabgeschen- von der" Umständlich- 
‚keit. und! Schwierigkeit der. Application.) dem 


Kranken "meist > überaus! lästigyisdie Vertheile, 
welche Langenbeck'angebe,"als Beseitigungs.des 


‘Wundschmerzesi. Wegfallen des Verbandwechsels, 


Verminderung - des\Wundfiebersi’"fänden‘ ' meist 


'serheblichein :Maasse »stätt ) in» vielen 


» Was den “angerühmten »Hauptvortheil;, »die 
Reinlichkeit anbeträfe, so sei doch immersvon 
dem''alten, bereits 'verunreinigten' Wasser noch 
ein. grosser’ Theil übrig‘'und  esi' befindes''sich 
demnaeh“der verletzte Theil'eben: inieiner mehr 
oder‘ weniger nreinen Flüssigkeit» Auch (den 


‚letzten Vortheil, 'den ‚Langenbeck 'angebe ‚ näm- 


lich die Beschleunigung der Heilung, könne man 


‚nicht zugeben, indem’ man>(in Würzburg) Wun- 
‚den ‚ die "beständig unter warmem "Wasser. 'ge- 


halter wurden, weit’ langsamer habe’heilen Sehen, 
als andere gleichartige” "nur mit‘ warmen Um- 
schlägen versehene oder ‘mit ‘zeitweisen warmen 
Bädern behandelte! Das länger angewandte perm. 


»Warmwasserbad rufe "eine bedeutende Erschlaf- 
- fung 'hervor,' bei Amputationen 'sei'Gefahr) wegen 


‚u kurz; mam könne 
Anwendung» desselben 


Narhblutung vorhanden. 
diese v allzuausgedehnte" 


nicht anders als’'eine Excentrität betrachten, wie 
‚sie. die‘ "heutige - Chirurgie bei "manchem "ihrer 


Vertreter noch in vielen” anderen Richtungen 

erblicken lasse. So verbaliter S. 18. 
Schliesslich kommt Esche zu dem Resultat, 

dass die Exarticulatio femoris zum mindesten 


‘keine sehlechtere-Prognöse gebe; als die Ampu- 
‘tation’des Obers chenkels im‘ oberen Drittel, »viel- 
'leicht''sogar’ als -die' ‘Amp. "femoris überhaupt.» 


Bezüglich der bis jetzt bekannten Operations- 
Methoden weiset der Verfasser den’ Cirkelsehnitt 
gänzlich‘von der Hand, wegen Blutung, 'schlech- 
ter‘ 'Bedeckung der Pfanne ete;;’ welcher von den 
2 überbleibenden ‚' nämlich  Ovalärschnitt oder 
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‚densEappen der Vordugtigebühte ‚hänge: vorh 
ispeeiellen:: Falle abuın ?Wosidies Wahl ‚frei ätoh, 
möchte: er: Piofleikinhart'o'nwei''schräge' Lappen 
nach! Beclard); empfehlen, "wegen der: Schnellig- 
keit})zweckmäss.“Entblössung’des''Gelenkes "und 
der "passenden BE oder Muskulatür. ‚im 
beiden Lappen u es ) seh las 
rvnBei"Bildung des Pest »Lappens’ Bar ds 
Messer" "während" des »Durehführens dureh‘ die 
Weichtheile mit Spitze und: spätermit’der Fläche 
‚genau: über: ee ß laufen; ‚wie die Ab- 
bildung sangibt.uennn 51 tr 
::5 BHiezu SS aber... ee Zoll 
‚unter und etwa ‚einen-Zelli hinter.der,Spima- ilei 
‚antsssup. seinstechen.4siDiese ‚Stelle; ällıw circa 
auf das: öbere: Dritttheil des hinteren Raiides des 
M. tensor fase. latae; 2. muss man dem Messer 
‚eine Richtung: geben, «dass: es- vollkommen pa- 
-rallel, dem Poupart’schen «Bande steht; und. ‚3. 
„muss. genau! am!Tuber ischii das:Messer hervor- 
‚treten. Zun.diesem | Zwecke: muss; der, Griff des- 
„selben, » nachdem .die. Spitzei jenseits; des Gelenk- 
‚kopfes; angelangt . ist ‚etwas ‚gehoben „werden. 
‚Der Oberschenkel, wird. ‚auch ‚im, Augenblicke, 
wo das. Messer ‚dicht, am. Caput. femoris, ‚vorbei- 
geht ,. ‚zweckmässig ‚gebeugt.. ‚werden... , Das 
„Vebrige ergibt sich. von. selbst: , .....; 
‚zip Die "Krankengeschichte selbst betrifft. einen 
17jährigen Eisenbabnarbeiter , der wegen Woe- 
abnipusiy: Fraetur des .r.. ‚Oberschenkels ete...; 


er 


te gi } 4 ni 


die, N Bei a unterbunden rn. 
„war. , Diess geschalı am. 18..April; 1863.: ‚Ver- 
einigung mit Knopfnähten, Öelläppehen und 
kalte Umschläge. Heilung bis zum 30. Juli, 
etwas durch die Knorpelabstossung aufgehalten. 
Als Prothese erhält er eine Art Sitzstelze mit 
1 AEORRE um den Leib. 


Bei hartnäckigen Venen- Blutungen’ nach 
Amputationen „; wie ‚sie öfter gesehen . werden, 
‚empfiehlt Porter , soferne weder Druck, . noch 
Kälte.etc. von Erfolg, sind, statt der gefährlichen 
Venenunterbindung (welche Hey. ‚Dessault und 
Hennen noch. vornahmen) -— 

‚#..B. die Femoralvene bloss temporär mit 
einer Diminutiv - Dieffenbach'schen Arterienpin- 
cette, zu umfassen und letztere mit einem Faden 
zu versehen , 

° „OZGer hinweenehmen zu können. 

' Collis hat diesen Rath bei einer Oberschen- 
RER "Amputation bereits befolgt und die’ Pincette 
-nach 48 Stunden‘ unbehelligt wieder ‚hinwegge- 
nommen. ap von 


4 


143 





nee 
» 
e 
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| Völckers hat An Exarticula- 
tionen und Resectionen grösserer Glieder, wie 
sie in der chir. Klinik unter Prof. Esmarch 


pütirte ,' 
3 jm Unterkiefer Pxarticulirte, 5. im Hüft- , 
‚im, Knie-, 3 im Schulter-..7 


nen’ der -Tibia 


um sie nach gestillter Blutung 
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vom Prüljahe” 1854 bis Juli 1862 vorgekömimen 
sind, zusaniinestellt. ed 

Unter den 119 Pillen. ‚sind 11.der Pyärhie als 
Opfer gefallen, keine besonders grosse, „Anzahl, 
wenn. man bedankt; ‚ dass. ..gerade ;, ‚diese, Zar 
letzungen- am meisten "dazu disponiren: und das 


betreffende bisherige Hospital, was’Mangelhaftig- 
keit ‚anbelangt 


t, der Versicherung nach ‚von kei- 
nein anderen übertroflen werden könne... Man ist 


Jetzt ;in ein neues.@ebäude ‚umgezogen «und; wird 


ein»Fall erzählt; wo ‘ein Mann , welcher“trotz 
intensiver Zerquetschung und Veibröntidnig der 
reehten Hand’ die’ Amputation verweigerte: und 
am 18. Tage einen Schüttelfrost erlitt, äuf den 


"Umzug in’s neue Hospital hin nach 0% verübter 


Vorderarm- Amputation sich ‚alsbald erholte. 
Ünter- diesen 119, ‚Operirten, worunter 21 
ame Oberschenkel; 12» Unterschenkel ‘etc: - Am- 
’3 im Füftötienke; 8"im Fussgelenke, 
10 
im. Kllbogen-, 2 im 
Hand-, 16 amOberkiefer- 6 in lintörkiefer 
Besezirte sich befanden. sind: 30: gestorben, —— 
Gemäss seiner statistischen Tabelle hat 


Res.-Arzt Dr. Beck in Freiburg während einer 


l4jährigen, wundärztlichen Thätigkeit 74 Ampu- 
tationen; in. der. Continuität,, (77 Exarticulationen 
und 44 Resectionen ‚ausgeführt und von Maiden 
195 Fällen nur 22 sollereni 

Von den Todesfällen kommen 180 auf die 
Amputationen (3 Oberarm-) 3° Unterschenkel- 
und 9 Öherschenkel-/ Amputationen) , 3. auf die 
Exartieulationen (2 in der Schulter, 1 im Hüft- 
gelenke) und’ Lauf die'Reseciionem'(2 Resectio- 
ins«derContinuität,) ° 1 Resect. 
des’ Caleaneus und’ 1’ des Hüftgeleuks); von’den 
15 Todesfällen fallen allein 12 auf die” wegen 
Schusswunden im’ Felde” Öperirten. | 

Als Todes-Ursachen‘ machten‘ sich '13mal 
pyämische und ‘septicämische Zustände (Pyämie, 
gewöhnliche, Gmal, Lungenbrand 4mal;  Cellulitis 
diffusa “mit 'osteomeyelitis' septica' 3mal)i,' 3mal 
Erschöpfung in“ Folge der" Verletzung, der Anä&- 
mie, des» hektischen Fiebers, “Imal"Altersbrand, 
3mal' Tetanus,‘ Imal”Nachblutung 'und einmal 
rasch'‘ verlaufende’ age mit Tun- 
genoedem geltend. 

Der Artikel’ist gutgeschrieben, sehr Hedonis- 


Br aber keines’ Auszugs pe 


IV. Resectionen, 


Maisonneuve: Exstirpation einer Elienbein-Exostose des 
os ethmoideum; Zurückführung des Auges an sein® 
{frühere Stelle mit Erhaltung des Gesichtes>und der 


Funetion der /Augenmuskeln, ‚ (Bull. de Thörap.: 15. 
Oct.) „. 
„Verneuil : Narben-Anchylose des ‚Unterkieiers ;. Bildung 


‚einer Pseudarthrose; 


Resultate des Verfahrens yon 
Birzols. Gaz. des höpit, hi 


N. 93.) 
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Prof. ‚Riszeli: ‚Complete ‚intrabuecale und,.;subperiostale 
Hinwegnahme des Unterkiefers,, ‚(b’union, ‚med. N, 63.) 
Prof, ‚Szymanowski_ in Kiew: Klinische Erfahrungen ‚über 
ki, die partielle Brustbein-Resection, (Deutsche Klinik. 
a A 1: 5 EEE 
Wand Assistenz-Wundarzt: Bericht über Reseetiohäfälle 
aus dem amerikanischen.Kriege: ae of med. 
x seienec.« Ju). naar BEN LEER OSOREITE 
.... Veber verschiedene _ "Schulter. ‚Ellbogen - und 
Handgelonks - Ausschneldungen wegen Schusswunden 
mit ziemlich ‚günstigen Erfolgen. tt mie 


#6." Hueter: Chir. 'anat. 'Mittheilungen | Der’ Längs- 
Schnitt ‘zur BKeseetion/des Prager er nn 
Arahiy Y.Bd/ 1. Heft)... PRRRRN. FOR 


J. FE. .Heyfelder: Resestion,, ‚des, Yersenbeins; Deutsche 
u Klinik S..33.), .. 
Prof... Grube in Charkow: Ankylosis tere nn 


(Langenbecks Archiv IV. Band. u Heft.) täten 


Thom, Smith im Kinderspitale: Resection des Kniege- 
lenkes bei Kindern (Med: 'Tinies, 3. Sept.). 

f Smith machtaufmerksam, dass Kniegelenk-Resectio- 
.,,.aten selten bei Kindern ‚am; Platzeisind.;1. weil dieKnie- 
gel.-Allectionen „bei ihnen leichter heilbar sind, > 
° leichter knöch. Anchylose eintritt und en nach 

“ausgedehnterResection die Extremität ‘gerne in ihrem 
' späterem «Wachsthum zurückbleibt.. | 


. w ‚Beuseher De sartieuli! 
inaug: , Berol,,.1862. 


IF. Heyfelder in.-St, se Binige Fälle, ‚von,Re- 
sectionen. ‚1. ‚Absetzung, des. ersten 08 metatarsi 

“ sammt dem 1 05 cuneiforme. 2, Resection des 
"5 ®mittlern Metacarp.-Gelenks ‘des mittlern Fingers der 
»sireehten Hand. Deutsche Klinik: N. 11.) ' 
Dr. Lew. Sayre zu Newyork:r NenesiuVerfahren behufs 


“Bildung eines, künstl, ‚Hüftgelenkes ‚bei knöch. An- 
chylose, illustr, durch, 2 Fälle, Albany, 1869. 


‚eOXAe resectione, Di. 


Prof. Boeckel in Strassburg, hat Heufelder’ s Schrift über ” 
"der "Inflammätion "mit jhrer steten Tendenz , die 
‚Ruochenflächen! wieder‘ ‚Sinander zu pero. „und 
au verlöthen. | 


„ae Resectiöneh in's Französische übertragen, 


Bei einem: 17 jähsitenii welcheri,an paulazisus 
bulbii in Folge ‚einer, sehrlharten: Geschwulst „an 
der... inneren. und oberen Parthie ‚der. .orbita. ditt 
„und; welche. ;.M. ‚gemäss „einer früheren Erfahrung 
von 1853 her für,eine-Kxostose des.0s, ethmei- 
';deum anspraeh,' verübte.Maisonneuve die Ex- 
stirpation..« Zuerst. (grosser Einschnitt. oberhalb 
des Augenlides ‚von ..der Schläfe zur‘ Nasenwur- 

zeb und .von..hier: herab sogleich ı.das ‚Periost 
trennend und. den. Knochen. blosslegend. 
und. Hammer ; wirkten, nieht! auf den. Tumor. 
‘Mais. suchte. nun yom/Nasenbein ‚her unter „die 
Geschwulst zu  komunen,,, durchschnitt , mit. der 
Knochenscheere die umgebenden Knochen. ‚und 
hebelte‘'endlieli den: Tumor heraus. Weder das 
Cranium noch die Nasenhöhle., zeigte sich. nach 


der Exstirpation eröffnet, auch sämmtliche Organe 


der Orbita waren intact. 8 Suturen; schnelle 
Heilung. Es war eine lienbein- -Iixostose und 
wog 90 Granimen. 





Gemäss einem Berichte von. Verneuil über 
-"die' Erfolge der' Rizzols’schen Verfahrens“ bei der 
Narbenanchylose des Unterkiefers, (einfache 
»'yerticale Trennung der  mandibula ' vor den 
- Adhärenzen ohne allen äusseren Einschnitt) haben 


“Heath je einmal selbst „ger Tod ı ein. “ 


'Meissel 
bestand, 


'schneidung 
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von 4. -Fällen, ‚mit‘Ausnahme’ eines ;einzigen.In- 
‚dividuums, welches: den YMund ‚nicht‘ gehörigszu 
‚öffnen ! und: nicht ohne Schwierigkeit zu: sprechen 
vermag; alle übrigen ein'-günstiges Resultat »er- 
‚geben und sind, noeh; in; demselben Zustandei. 
 »Beisämmtliehen jugendlichen ‚Individuen »be- 
schränkte sich das Uebel übrigens: auf..dietiefe- 
ren Theile. und. fehlte- namentlich ‘der grosse 
‚Substanzverlust.iian der een eeicen ‚go 
‚häufig «gesehen» wird. hu osılam un mind WW 
“+ Es schiene' sonach nach Sims . wenn 
ınan solche leichtere Fälle gemäss Rigsobi: ope- 
'riren: und'sauch : bei "schwierigeren‘ vorerst das 
‘Verfahren von Rizzoli versuchen sollte, um später 
‚== wenn es nicht ausreicht == ’am die Reseetion 
eines‘ ‚Dreiecks‘ een und» "Wagnerumu 
Behehi. mob num sam at Torsa 
IRFEETTRR selbst in Br schweren Falle 
von Wangen-Gangraen “und Kiefer- Anchylose = 
die‘ gleichzeitige" einfache 'Knochendurehtrennung 


-und Genioplastikzureichend gewesen“ und’ war 


das Resultat noch nach 4Monaten dasselbe günstige. 
EZ: Resultat 


sin“ i£$ 


zoli verdankt sein’ ' günstiges’ 


‘nebst ‘der geritigen Reaction’ aber wahrscheinlich 


u en "sörgfältigen Nachbehandlung. 

320% Sührt nämlich " bis zur "Wahrscheih- 
er Bilduhg einer Pseudarthrose" einen fremden 
‚Körper zwischen die Knochen ein ind es erklärt 
sich sein’ Glück einigermassen 'hiedurch und. an- 


"dererseits durch die natürlich geringere Reaction 


auf den "unbedeätenderen Eingriff‘ und das Fehlen 


ASITTBE 


; In einem "schweren. Falle, von "operirter Kie- 


Say 


fer-Anchylose trat bei Rizzoli übrigens und de 


Letzterer Operateur kat nen 3 Fälle 
mittelst Resection eines Bmochin dee Bewer: 
er. Zrhergeställt uses" usgblbänted is 


Bei einer Seitlichen vollständigen Unterkiefer- 
PN ‚ welche vom 3. bis zum 21. Jahre 
erhielt. Prof. Grube in Charkow- eine 
FonsKahige Hölthg mittelst Dureheisselung. des 
aufsteigenden BR der Mandibula mit 
1, Zal breiten Instrümente und späterer I Durch- 
‘des M. masseter durch ein "vom 
Jochbogen her eingeführtes gerades Tenotom. 


In... der. Reconvalescenz ‚machte ‚ Patientin 
gymnastische. Uebungen,; die.nothwendig,, aber 


„mach-nicht sehr langer. Zeit; überflüssig, gregbiengn. 


Der..Erfolg..der.. Öperatiom, konnte. 8 Monate lang 


air, werden und:.konnte man sich. über- 


zeugen, dass der Musc. temporalis mit dein ab- 
gemeisselten Stücke des Process. coronoid. fest 
unter, dem Jochbogen., sass. ‚Ebenso.,war der 
Rand..des- Proc. condyl. mehr nach, vorne ‚ge- 


„rückt, hatte, sich an ..die ‚Incisura. semilunaris 
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begeben > ünd hier: ,ligamentösei Vereinigung 'ein: 
gegangen. ji arm?) mb meh onlsara ‚nis 
{ Sir Inne ah Aber Im 
‚ HUN: AUT 5 denied. re a ir # WIE NT 
Prof, Rizzoli im Bologna: veröffentlichte einen 
neuen Fall; bei welchem‘ er von.seiner:Methode, 
das ganzei Uhterkiefer ohne »äusseren-Schnitt und 
subperiostal zu entfernen, ‚Gebrauch machte... 
.. Rizgoli chat." dieses Verfahren: schon.: 3mal 
wegen Caries .und::Necrose in: Anwendung ge- 
zogen: und::jedesmal.' das halbe-Unterkiefer,, das 
eine Mabmit dem:Condyl:vom Munde aus extrahirt! 
In: allen Fällen «willser oden :Knöcken'-durch das 
conservirte; Periost. 'r&produeirt::gesehen haben: 

Ein 56jähriger, welcher sich früher» ;mit 
Zündhölzchen-Fabrication' beschäftigtsund in’ der 
Fabrik gewohnt: hatte, brach,..den / Unterkiefer 
1852,’ welcher: iindess; wieder. heilte. ı» Seitdem 
hatte er. Schmerzen! im: Kiefer: welcher Jdetztere 
anschwoll. 1862 nahmiidie ‚Unterkiefer-Necrose 
allmählig mehr überhand und der Knochen begann 
sich von dem verdickten Periost zu lösen. 
Abundante Eiterung., _.:.._ 

Am 29. Jana iBer Weihe Klazoli Schleim- 
haut und Periost innen und aussen vom Alveo- 
larprötesse ab , \öste, mit, Pihgern, Bisturt und 
Spatel von der Mitte. her „ ‚wo ‚die, Mandibula 
gebrochen ‚war, nach rechts: den Knochen bis 
zum‘Ängulus vom Perioste, ab, trennte’ auch den 
Anschlagspunct des Tempöralis und zog mittelst 
leichter Spiralbewegungen ‘den 'Sanzen Knochen 
sammt dem Condyl heraus. "Rizgoli verfuhr 
Tinks auf gleiche‘ Weite, sr War der Unterkiefer 
vom Winkel an gesund und konnte hier mit dem 
. Osteotome resecirt :werden,. .. Da .indess, später 
auch der aufsteigende ‚Ast sich.‘ nekrosirte, so 
musste ‚auch er nachträglich entfernt werden.. © 

* Rizzoli behauptet, dass’ sich der Unterkiefer 
später sammt den Ligamenten in opfima forma 
reproducirt habe, so dass der Operirte wieder 
zu kauen im Stande war. 


asia m 


vg 
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Die penetrirende Resection des Sternums 
wird: bekänntlieh erleichtert einerseits » dadurch, 
dass «der ganze Knochen dus weichem; "leicht mit 
jedem -Meissel ‚schneidbaren Knochengewebe: !be- 
steht ‘und andererseits ,| dass-! dies: menibri: sterni. 
propria int. (und© der | tiuse, triangularis -stermj) 
bei, einiger: Vorsicht:sichi leicht: ‚abheben« lässt 
und vor! tieferen’ Verletzungen schützt. 

1» Szymanowski haben: sich.:dabei‘ mit 'eineni 
Hacken.füri den: linken "Zeigefinger: » versehene 


Meissel '2malsan Lebenden bewährt, :»Selbstudie 


Luer'sche ı'Meisselzange:' hatı: sich hier ‚weniger 
praktisch. verwiesen i-s'weilisie wenigeniilebene 
Knochenflächen hinterlässt." un isia .ominionl 
»»Umschriebene 'Necrose;und Caries, »reiröster- 
naleı Abseesse,'ete.: gebendam häufigsten Anzeige! 
zusdiesen' Besectionen.ı.»: Angeblichr in! Folge’ des 


2ık 
schweren ‚Riemenkreutzesi sollen: im: Militärspital 


zu: Kiew. Fälle ‚von. Caries- 'und.; Necrosis., sterni 
fast nie ausgehen. Larghi’s Behandlung! ‚mit 
perm.Höllensteinätzung zeigte. sich : unzureichend 
und. musste, ‚Saym., „2 malı zur‘! penetr...Reseetio 
sterni, schreiten... wor Ira ke a 
> Die.'Trepan..; sterni; behuis - Punetion ‚des 
Herzbeutels, zur ‚Unterbindung . der. 'mammaria 
oder..zur, Rescetion;, des; Schwerdtfortsatzes, um 
andauerndes Erbrechen -zu..heben .. ‚wird: wohl 
seltene Anwendung finden... Die Knochenent- 
blössung: nimmt ‚Ss. gewöhnlich ; mittelst eines 
& förmigen ‚Schnittes vor, so dass sich, 3. Lap- 
pen.‚bilden. ‚Die; -oberflächliche Resection , kann 
mit, dem schneidenden ‚EHohlmeissel.: aber: auch 
mit, einen. Raspatorium..i(z. Bi. für,, die.- Periost- 
Transplantation )-am schonendsten ausgeführt. wer- 
den. ‚Die-Prognose. ist ‚selbst ‚bei. den penetri- 
renden günstig;.idenn‘-unter 22. Fällen ‚sind: nur 
2 tödtlich abgelaufen,.;obgleich‘: Galen..dabei das 
Pericardium „entblösste.iund von..andern Chirur- 
gen. die Pleura. verletzt.oder: dies Bauchhöhle.. er- 
öffnet wurde. Sz. musste in zweien seiner Fälle 
die, Gelenkverbindungen. zwischen ‚Brustbein und 
Rippenknorpel. lösen. ‚ohne bedenkliche. Folgen;, 
Nur,..der, Vertical-Sehnitt,;.wird.! vereinigt; vor- 


2 24 ' ct 


5 2 


theilbaft ist. die ‚halbe. Brustlage, a7 ai 
„it, Hammer ..,;Osteotom „Kettensäge. hält : 82. 
für ganz überflüssig... Die, schneidenden - Hohl: 
meissel, sind, ‚seitdem. der. Werth ‚subperiostaler 
Operationen bekannt, geworden is. von. grÖsserer. 
Wichtigkeit, ‚als. je, um- nur das. Krankhafte. aus 
einem Knochen auszuheben , und- nicht überflüssig 
grosse: Lücken fürrdie Leistung. der‘ . Knochen- 
regeneration zu schaffen. ya Hadad 

Die unten angefügten Abbildungen zeigen, 
wie der Verfasser seinen Meissel handhabt, in- 
dem er Zeigefinger: oder unter -Umständen noch 
den Daumen .der: linken‘ Händ. zu: Hilfe nimmt; 

Dadurchi.ist: S2. .im-Stande. gewesen,»w.A: 
auch den. Malleolus',extern. - und ein anderesmal: 
die,halbe, Patella: von, der ‚Gelenkkapsel:rein\ ab- 
zutrennen, ohne ‚dieselbe; zu eröffnen. h4n:- 
„Für » gewisse, . Verhältnisse+, biete: ihm -ein 
grabsiichelförmiger ‚Meissel mehr Vortheile und 
er «Hat damit -hei »Cariesi 088, frontis: Theile'.der 
Tabula vitrea ausgehoben;,. ohne: die’ Dura zu: 
verletzen. . animöälhunsd omg, 7 


P 4+ . 
en I a nn 


"ADris Hueler, ist zwar "überzeugt;:'dass..die 
grossen «Quersehnitte : behufsnder.  Aniegelenks- 
Resection. in gewissem, Grade unentbehrlich sein 
werden ;'strotzdem.| hatıs en sichdie Mühe ‚ges 
nommen 5 die. Schwierigkeiten „»welche- in. senk» 
rechten» Längssehnitt darbietet zu prüfen: und. 
ist nun zur Ueberzeugung gelangt, »dass.die; 
selben überwunden werden: können, 2 

u.Indem: er‘ von-dem ‚Langenbeck'schen. Längs- 
schnitte am inneren: Bande :der'-Patella  absichs,, 
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welcher tibtigens fast‘ überall" den""arh höchsten 
gelegench oPmmterduttler ganzen‘ "Wundfläche ent: 
sprichi nsdatt von.‘ ‚as0sgasr An tepl 

’go vergleicht er" zunächst: dein Längsschnitt 
zur Kniegelenks-Resection “am'"igam.' nternum 
und externum und verwirft den‘ "letzteren: von 
vörne herein, | weil'man in’der unteren Hälfte des 
Schnittes "das Capitulum fibulae''entblössen‘,\ die 
Museuli» perönei "und ‚selbst ae ‘Nerv. perorieus 
vielleicht‘ verletzen müsste ode! whbmonsh 

“Dagegen gewährt neh Hueter" ein innerer 
Bängsschnnig id. 'h. parallel dem Digam, internum 
erösse Vortheilei) Er denkt “sich"iden ‘Schnitt so, 
dass der&ölbe bei) gestreckter Stelling- des'Knie’s 
über’dem ipieondylusı int. beginnt’ und in’kräfti® 


ii 


sem) "den’ Knochen! sögleieh blosslegenden' Zuge 


ungefähr den» vord.‘ ‘Rand: (des( Jagaın.' intern. 
berühirend. > auf'der "Tibia 'bis> zu’ 'wler!'Stelle fort- 
geführt werde, wo die’ Sehne 'des>Müs& Barto“ 
rius am“inneren Rande.‘der Tibia um Vorschein 
kommt. "Höchstens werden‘ bei’ dieser’ 'Schnitt- 
führung die" letzten F asern Re ng 
getrennt. ERIW 1 Sail 
"Der Selmitt Klait alsbaldın ‚glnügend;p 
das Ligam.' intern. übersehen’ und es mit.der‘ ge 
jönkkapsel‘ durchschneiden"za "können , “worauf 
man die Patella nachiaussen luxirt; die Ligam.' 
erteiatä'trennt, das Ligam! laterale et: und die 
übrigen Kapseltheile durehschneidiät ’ete. 'erey 
Hus-terhält'ies "für'überflüssig, die Vortheile 
dieses Längssehnittes', 'insbesöndere die’ der Er- 
haltung des’ Sebanmhän Streckäppärates “des Un! 
terschenkels weiter 'zu "erörtern und‘ hoffe, dass’ 
dieses" Verfähren sich einen a in‘ —_ Praxis 
bahnen werde. as s 


2 ? i 53 
-—_ nn TR Ten 
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en, 5 DAB ii RR TEN VERBBT WI AN 
Während RhersBartonund:Rodgers hei de‘ 
Operation ders Hüffgelenks-Anchylose' je ein 
36ckiges' Stück” aus demSchafte'‘ des 'Femur's 
heräussägten ı und das ‚Bein’danwstreekten, ist's 
" Dewis Sayrezw'Newyorkt in 2% Fllenı'von 
störenden Hüftgelenk- 'Anichylosen © so verfahren, 
dass er; um» den Anschlagspunet'vdes 'psoas 
und’ iliacus 'internus und damit die Klexiom'zu 
erhalten , | den Schaft des 'Femur's gleich 'ober- 
halb des: Trochant. ’'min?durchsägte „' und" zwar 
so, dass er einen halbeirkelfömigen, ‚mit'>der‘ 
Yoncavität nach abwärts gerichteten Schnitt durch 
den ganzen Femur und darunter schliesslich 
einen horizontalen 'anlegte,. so’ dass eine Art 
Linse aus dem Femur entfernt wurde: ' Im’ersten 
Falle legte’ ser‘ den eoncaven Schnitt ‘zuletzt ‚im 
2ten "aber zuerst‘ an’ und‘! befand sich “dabei 
offenbar‘ besser, weil der noch nicht’quer‘durch- 
schnittene ' Femur handsamer na ze 
durchsägen war. | 
Sayre machte vorerst eine ee 
über den’grossen Trochanter'herab, trennte sodann 
die Weichtheile gleich ‘oberhalb desTroch.’minor 


rund herum'ab,' brachtersodann' dieKettensäge 
ein, machte damit den Convex- resp. «Goncav 
Schnitt, streckte den Fuss und erlfieh in beiden 
Fällen ein künstliches Gelenk , mit welchem 
beide Kranke gut marschirten! oral Au 
‚>. Im 2tenvtFallev reichte‘ die: Bähgenineision 
nieht! ‘aus; “sondern: ward«noch: ein (kleiner Quer: 
schnitt» (F-)ıinothwendig;.di&!Operirte» ward «äuf 
ein‘; Fractürbett‘"gelagert (nachi!,Nelson), und als 
sie. später: an Tubercuiose’ starb, ‘könnte: man 
sich vonsder Existenz eines küinstliehen/@elenkes; 
Bildung‘ eines sheueh "Acetabulumss Weberknorp- 
lung (der Säügellächen ;>sowie !'vons Reproduction 
einer: rt Kapselbandes und Ligam:' iteres.’-über- 
er d9i Hoc m. 
Im Beiden Fällen. schickte' ‚Säyreridie Teno: 
ai (der A ddüctorem:;' des'graeilis;» pectinen® 
rectus»“sartorius! und tensor fasciaeılatae, voraus) 
ohne. 'geradeibesondere Resultate damit ‚ ıwielies 
scheint - erknilleen zi Bob enn Ra 
14809 ‚d 1sılsoad 1b bs bası dnadt isn yildäralis 
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Brot, Jamer S ence: Fall, von enormem und tefliegenden 
“  Tumo r Padal? und "Halsge) gend, " glücklich ex- 
_ "elirpirt.‘ oil, Qüart, Journ: Nr) 1107 singe 
Prof, BIN: Wachtrag zu meitier - Schrift !"DieVerstö 

„Adısrottung:teines«' Polypenı ih (der; Kehlkopfshöhles 
iels „Nübingen, 1853. Laupp.. Mit 5, Abb., dei Sao A, 


br of, Ludw „lürck.: ‚Künstliche, Herstellung, ‚einer-Glottis- 
= Sspalte., lagri ien, ‚med. ‚ Zeitg.. 1863. N. 44.) ee 
ins 


Prof, RER in, ‚Aiinche Rn: „Die Operation. des ‚Blasen- - 
stdarm- un des cheide-Mastlarm-Krebses. | A. 
9 ntehtigbt. 1868. IN. se : ION 
Bericht von Veipeat‘ über 3: ÖNsriotoniien von Dr. ’Kö- 
berla. Strassburg, (Uonpt Irend, Pomirsoypl) Ars 
Tingaud'sus Wonlbam> Dielindiestionen undsContrain 
‚dieationenBei ‚der, Ovariotomies Diss.) Inang- ‚aress- 
ii „burg, IR63, IV. ‚8 neben, 37 al Rımy 14 
Kup, Neumann. Lieber, einige, "sröbere „diagnost, ] 
thümer bei Övariotomieen, Inaug. Diss. Leipzig bes. 
P, Osmond Delort: Leber die Öperatiönen, welche bei 
Nasen-Rachen-Polypen Eyes werden. Inaug. 
a PIERRE: 1863. 30 Seiten. 
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‚it ür ieälien Aneratenni von nich wen 
dem ihteresse,.denn die &eschwälst war ımanns! 
kopfgross undıwog, wie;sich’später herausstellie, 
mehr als 7 Pfund, ist die Exstirpations-Geschichte 
vonSpensi; welcheieinei84jährige gesunde Frau be- 
traf, beiv welcher‘ sich insihrem 180 Jahre an der 
rechten Faeial-! und Halsseite /aus'ıder "Tiefe ein 
Tumör zu erheben: begonnen hätte,» Aus‘. der 
weiter-unten ‘gegebenen ‘Abbildung ist die» Aus- 
dehnung»der Geschwulst‘ deutlich ersichtlich und 
nur noch zu(erinnern, dass die Geschwulst mit 
Ausnahme. ‘der prominentesten ‘Stelle ‚welche 
fluetuirte, gleichmässig. hart, | von!‘ üngleicher 
Oberfläche und  gelappt ı»war.s« Die vordere 
Portion’ war-.mehr mobil;«als.»die’-mehr : rück- 
wärtige.o "Keine deutlichen Venen-Erweiterungen; 
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an. der Oberfläche, keine.Drüsen-Anschwellungen. 
Respiration. ‘und Deglutition. ungestört. 4 iu.’ 
5 Nach, ‚'geschehener ‚ Chloroformnarcose ,: ‘bei 
halbsitzender. Lage, das: Gesicht gegen die linke 
Seite geneigt,: Kopf: und Schultern; durch. Kissen 
unterstützt: — ‚begann Spens mit: 2 leicht: halb- 
mondförmigen ;Incisionen,,von dem. Ohrläppchen 
zu. dem Sternal:Ansatze des M. sternocleidomastoi- 
deus,ieine in..der Mitte’ 31/, Zoll ‚breite. Haut- 
Ellipse: in sich 'schliessend ‚— über die ‚mittlere 
und prominenteste ‚Parthie,.der 'Geschwulst.. Die 
vordere : Ineision ' entsprach ‚dabei ‚nahezu. dem 
inneren. Rande des: Sternalmuskels......! 1» 
;»«Von: der: Mitte‘ der. hinteren; Ineision: machte 
Spens alsdann. eine andere in.der Richtung nach 
ab -.'und. rückwärts. und : schliesslich .eine .4te 
etwa von der Gegend des: Mundwinkels. auf: die 
Mitte ‚der vorderen Längen-Incision: fallend. 

Die-dadurch entstehenden 4 Lappen. wurden 
nun. mit Haut. und .platysma - mamyoides. von 
dem Tumor..abpraeparirt. und. zwar zuerst der 
hinterste, ‚bei welchem die: Vena. jugul. interna 
2mal- unterbunden: und.‚in. der, Mitte, durch- 
schnitten : werden musste.) RE 
«x Nach .-freigelegter ‚Geschwulst.,. ‚an welcher 
das »eiförmige.-Hautstück: ‚sitzen: geblieben. ‚war, 
sah‘ man den. sternecleidomastoideus. in ‚seiner 
unteren: Hälfte so mit . der .‚Geschwulst., verwach- 
sen, dass » ihn ‚Spens ‚ober.-' und. unterhalb 
der bezeichneten Stelle durchschnitt. Nun machte 
Sp..den vorderen 'Randı der Cervicalportion: vor- 
sichtig frei, bis dass er die.'grossen ‚Gefässe 
hinter sich: hatte und. geschah nun die weitere 
Ausschälung von‘.der: unteren. und 'hinteren Seite 
her, .bis.:dass. der N; phrenicus: deutlich: sichtbar 
ward — und endlich: ‚diejenige von; der,’ oberen 
und rückwärtigen Portion. ‚Nun: war, die Haupt- 
Geschwulstsmasse: : bis auf. die Facial- und: Pa- 
rotiden-Verbindungen frei; +letztere, erforderten 
aber nochwgrosse: Vorsicht, weil Sp..-hier. tiefe 
Verästlungen hinter: den aufsteig. Unterkieferast 
befürchtete. «Bei der. weiteren. Praeparation in 
der-Richtung -von: vorn. nach hinten und abwärts 
stiess Sp. dagegen: auf iinnige Verbindungen ‚der 
Geschwulst mit der Fascie, welche den hinteren 
Muskel-Bauch des Digastrieus bedeckt. 

Auch zwischen Kiefer, und process.‘ mastoi- 
deus bestanden. in der That Anheftungen, die 
man: mit den Fingern, zum Theil mit dem Messer 
lösen 'konnte ; aber am process. mastoideus, exi- 
Stirte ‚eine, ganz feste Adhäsion. und obgleich 
der: Tumor vermöge seiner Schwere bereits zu 
reissen; anfing‘; .| so löste  Spens.. trotzdem. die 
Geschwulst hier «sorgfältig, aus: und vollendete 
damit »ihre ‚totale. Exstirpation. ‚Hier|,war..es 
auch, :woriein. ziemlich starkes Gefäss unterbun- 
den: werden musste, so, wie denn ‚im Gefolge der 
Operation‘ mehrere. Venen. und Arterien, unter- 
bunden ! wurden y ‚ohne, dass'.die, Totalblutung 
übrigens: 8 ‚Unzen überstieg. Die vom Jochbein 
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bis ‚zur, ;Clavicula; ‚und.. zum,‚Sternum reichende 
Wunde war enorm; ‚und liess die.Vena jugul, 
int., dieCarotis,.den,.N.; phrenieus frei daliegen. 
Von ..der..Parotis: war dagegen nichis zu. er- 
blicken.; ‚Die Wundränder wurden mittelst einiger 
Suturen | aneinander ‚gebracht ;';die Deckung war 
mehr alsshinlänglich une] un, anstanune, 
Die ‚Operation, war am 5.:.Dec. geschehen; 
am 3. Febr. trat die. Kranke aus dem Hospitale, 
allerdings mit ‚noch nicht vollständig geschlossener 
Wunde. .;;. asabait. sub Kdaszen er 
Der Tumor stellte: ein, unregelmässiges Ovoid 
dar, .91/, ‚Zoll,lang,;,83/, breit, 7 3/, in der Pro- 
jection nach vorne,—ı.dem..Gewichte, nach 7. 
Pfund ‚wiegend, '. ‚Knotig, an der Oberfläche, 
glichen ‚einige _ der. ‚grösseren Hervorragungen 
mehr Cysten und. fühlten sich weich an. ; Die 
Hauptgeschwulst indess bestand aus einer gleich- 
mässig festen Masse und näherte sich den fibrö- 
sen Tumoren. (fibrocartilaginöse .Form). 

Der. ‚Operateur war. von. der, Benignität der 
Gesehwulst. aus..mehreren; der oben angegebenen 
Zeiehen vollständig überzeugt und ‚schritt darum 
zur. Exstirpation., welche auch, wie man. später 
erfuhr ‚ vollständigen‘ ‚schliesslichen. Erfolg. hatte, 

 ©p. . hat..in .der, Literatur nur wenige ad- 
aequate Fälle auffinden können. _ Nämlich einen 
Fall von John Bell, in s..chir. Werke, 2: von 
Professor . Warren . und einen. von Liston in 
seiner pract. Surgery. 


Delort hat in: einer ‚gut geschriebenen In- 
augural-Abhandlung. sich. über . die Operationen 
verbreitet, welche. bei, Nasenrachenpolypen_ noth- 
wendig. werden und dabei Verneuil’s Referat 
über. Rampolla’s, ‚neues. Verfahren hiebei , ‚wie 
es; ‚scheint ‚fleissig, ‚benutzt. (Jahresber. :1860. 
8:.29%) u bg ae h 

‘Diese Polypen. _ wurzeln ‘nach, .Verfasser_im 
Periost oder dem fibrösen Gewebe der, oberen 
Rachenwand; doch besteht hierüber noch eine 
grosse Uneinigkeit unter den verschiedenen Chi- 
rurgen, .: Verfasser ‚will: mehrere : Nasenrachen- 
polypen.beobachtet haben, namentlich aber einen 
Fall ‚bei. Sedillot. ,.wo..der Polyp von der Basis 
Cranii, ausging. 2 

Er. scheidet. .die . gegem diese ‚Geschwülste 
gerichteten ‘Operationen, in 2 Classen ,„ nämlich 
einfache Methoden und componirte. v 

Die erste Classe umfasst: nach ihm 1.. das 
Verfahren. des: Ausreissens ,. ‚welches einem, ge- 
wissen. Cabaret gelungen: sein soll, welcher einen 
faustgrossen Nasenrachenpolypen sogar. mit ‚den 
Fingern herausziehen konnte. .-2., Das der ein- 
fachen. Excision. _ Ebenfalls Mehreren gelungen, 
obgleich ‚selten, ‚weil Nase- und Mundhöhle in 
der Regel kein passendes, Messer. einführen las- 
sen: „3. Das der. Ligatur „welcher. vorgeworfen 
wird,,: dass sie schwierig, ja häufig, unmöglich 

sure 


H&£ LEIST.T.GEB.D. OPERAT. CHIRURGIE, VERBAND- U. INSTRUMENTENLEHRE 


ins Werk zu setzen,‘ dass der Polyp’ selten total 
exstirpirt'’ werde ws unmittelbare und spätere 
Gefahren im Gefolge‘! habe,’ "wenn der: Polyp 
nämlich 
Mund und’ Naseihöhle ber, '2mal mit Glück von 
Velpeau in Ausführung’ gebracht, 5," ‚Das der 
Cauterisation, von Desgranges in Lyon mittelst 
Zinkchlorur nach‘ einer gen a arae 
execuirt. (Those 'von' ‚Brevet.) RR, 

"Die '2te®Classe ; die’ kein onsrieit Metliodie 
begreifen, nachdem die moderne Chirurgie‘ ‚die 
bisher aufgeführten einfachen Methoden als’ un- 
zureichend erklärt bat +— die‘ buckale , R hs 
orbitale und fäciale Methode. van 
© Die’ bliccale umfasst leder "die "einfache 
Durchschneidung des Velums’ bis zur‘ 'Perforation 
des Gäumens,, wie sie Verneuil in’ !dem gen! 
Berichte im ‘Detail aufgezählt hat.’ Im Allgl 
ist dies Verfahren ei Polypen‘ dahfeichend; 
sobald sie“ "verschiedene "Wurzeln "geschlagen 
haben -— wenn auch viele glückliche Curen nach 
Nelaton, Butrel, auch Mätonnewec's Methode 
Derarnt wurden.” 0 Je 

Die nasale begreift Pen neuere Verfähren 
von’ Chatssaignae (vor. Jahresb. S. 203), die 
örbitäle das von Rampolla, welches Le ge- 
nau beschrieben wird. N 

Die 'faciale endlich 1. die totale Abträgung 
des ganzen Oberkiefers (von Verl. keineswegs 
verworfen). 2. Die theilweise Resection dieses 
Knochens (Maisonneuve). 3. Die osteoplastische 
Resection nach Langenbeck und Huguier und 
4. die "bei Wolf ‘oben beschriebene Rowär'sche 
Weise, das ganze Oberkiefer und‘ Jochbein auf- 
zuklappen. "und den Polypen zu exstirpiren. 

Den "Beschlüss macht eine 'Operations-Ge- 
schichte aus SedillotsKlinik, wo wegen eines N.- 
R.-Polypen zuerst die Resection der ossa pala- 
tina, und später des ganzen Oberkiefers gemacht 
Werden’ musste, leider mit schliesslich MERAeın 
Ausgange. 


Prof. v. Bruns in Tübingen 'hat’ in einem 
Nachtrage eine neue Polypen-Ausrottung aus 
der Kehlkopfshöhle vorgenommen, damit einen 
neuen Beweis seiner manuellenGeschicklichkeit ge- 
liefert und in der Vorrede dazu eine grössere 
Arbeit über Laryngochirurgie in Aussicht gestellt. 

Nachdem er vorerst mitgetheilt , dass sein 
Bruder, Gegenstand der ersten Operation, seine 
wiederhergestellte reme und kräftige Stimme 
seither beibehalten, hören wir von einem’ 37- 
jährigen Prediger, welcher‘, sonst vollkommen 
wohl, im Nov. 1861 heiser zu werden begann 
und sich sehr anstrengen musste, laut zu sprechen. 

Bepinselungen mit gelöstem Arg.  nitrie. 
waren ohne Erfolg und ein Amsterdamer Arzt 
überzeugte sich im October 1862 von der Ge- 
genwart einer polypösen Fxcrescenz am linken 
wahren Stimmmbande. 


\ 


abfälk. "°&> "Das der ‚Zerqueischung von. 


>. Bruns Konnte) Ohldidärauf diese Diaghose 
bei künstlicher’ ‚Beleuehting‘!(welche Verogeitl 
1882/,3 -fast tauissehließslich’mittelst «Kalk: /oder 
Talglicht anwendet) “weih'es alle undereki-Bed 
JeuchihngsMethoden‘ weit hinter sieh. lässt) nur‘ 
bestätigen. Auf 'dem’freien!‘ Rande - deslinken 
wahren 'Stimmbandes’ in"einer! Entferaung’'von 51 
Millimetern von’ deäsen vordere Ende 'unmittel- 
bar’ 'aufsitzend ‚-“ erblickteller einen halbkugell 
fürniigen Auswuähs nie glatter Oberfläche“ und 
mit einer 4-5: Millinn'breiten  Basis'der; mit 
seinem \abgerundeten freien Ende! etw&!3 Millim, 
weit in horizont!R tichtung' in das Eainenider 
Stimmritze' hinein’ gegen’ die) Mittellinie hin /vor- 
ragte ‚. durch seine’ kirschrothe‘ Farbe" sichiwon 
den 'weissgelben 'Stimmbande: ‚gut abhebends 
Wein; der Kranke” ein lautes’ ae" prononzirte, 
so drückte: sich das rechte Stiimmband gleichsam 
indie‘ Wölbung des: Polypen' hinein’; so'(dass 
letzterer 'nur' noch'als rother Saum re 
Die Stimme war nurmässigheiseriund.teise. 

" Dürch' Anwendung der’Zange ‚ ' womit‘ Be 
Bruns die’ Zunge gefasstiund: vorwärts: gezogen 
wird, sowie durch die Geräumigkeit ‚der -Rachen- 
höhle> mit'geringer Empfindlichkeit‘ (des weichen 
Gaumens ward vi Bruns: sehr iin’ seinen Manoeu- 
' verm’erleichtert , 'so dass’ er'schon bei der‘ 3ten 
Untersuchung, während" er 'mit der 'linken:Hand 
seinen grössern Kehlkopfsspiegel fixirte,“ mit. der 
rechten ‘Hand einen ‘gebogenen ‚Draht in die 
Kehlkopfshöhle einführen ar Erg Polypen. 48 
berühren vermochte. >) =. 

"Ein Versuch, den Polypen nah a 
Uebungen' mit einer eigens’ dazu construirten 
Scheere hart ‘an der Basis za fassen "und'abzu- 
schneiden , missglückte aus Een — 
ersichtliehen Gründen. Ari Dam 

v. Bruns griff desshalb: zu seinem‘ wiki 
2schneidigen Messer, : dessen er schon» ih seiner 
früheren Schrift Erwähtlmg that —= welches’ auf 
einem langschnabeligen Katheterstiele aufsitzend 
in eine schnejdige Spitze ausläuft, welche letztere 
in der Länge von 12—15 Millim. scharf schnei> 
dende, ‚nach‘ vorne und‘ "hinten Erietem ag 
besitzt. ö 
Mit diesem einfachsten Instrumente edline es 
am 3. Januar 1863 unter Beihilfe einer’ Zange 
für die Zunge,‘ während vw. Bruns mit» seiner 
linken Hand den Spiegel festhielt, den Polypen 
genau in der Mitte seiner: Basis 'mit „dem Messer 
von oben nach unten ’zu ‘durchstossen «und » auf 
der Klinge zu fixiren, Durch eine‘ kleine! Sei- 
tenbewegung‘’ nach \ der Mitte hin. zog; er»-den 
Polypen 'etwäs von: der’ Seitenwand‘ deswKehl- 
kopfes ab, vergrösserte die : gemachte :Oeffnung 
in der Richtung vom'vorne nach hinten ‚und: 
schnitt endlich nach hinten zu aus. Leichte 
Hustenstösse mit etwas blutigem' Schleime. 

Nachdem es also gelungen war, den Polypen 
bis auf eine fadenförmige Schleimbautbrücke ab- 
zuschneiden, versuchte v. Bruns schliesslich noch, 
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auch diese. Adhäsion mit einem, ‚kleinen gedeck- 
ten ihekehen franbllanı ZU FERNEN.) Sun. 
„Die Hoffnung, , „dass diese ;noch ‚yorbandene 
Verbindung. in. kürzester ;Zeit...zu ‚Grunde gehen 
würde, erfüllte sich, denn ‚schon; janderen ‚Tages 
zeigte ‚sich, die,Brügke, bereits ‚abgefault, und ‚ab- 
gestossen , ‚die Stimme, ‚xerbessertei ‚sich , ‚doch, 
blieb ‚sie noch; einige, Zeitlang bedeckt „aber 
am «12. ‚März, 1863, erhielt _v.. ‚Bruns die :brief-, 
liche, Mittheilung,, dass. der. Operirte. ‚mehrmals 
eine, Stunde, lang ohne Anstand epredigk Daher 


a‘ 
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stenose behafteten, ehemals syphilitisch gewesenen 
Mädchen, ‚wobei, durch Narbenbildung der grösste 


Theil der Glottis membranös verengert war,.begann- 


T ürck. ‚mit seiner ‚gewöhnlichen .narkotisirenden 
Bepinselung, ‚des Larynx, ‚und machte sodann mit 


dem ‚von. ‚Wintrich. ‚erfundenen,, in; einer, gehörig, 


gekrümmten , Röhre „verborgenen. Messer: einen 
Längenspalt;,;.. ‚welchen, er. „mit ‚einem,. ‘dem :.v. 
Bruns, „erfundenen.. „nachgebildeten ‚jedoch ge- 
knöpften, „Bistouri ;3 — 4 mal. erweiterte. Es 
bildete ‚sich ‚in ‚Folge, ‚def Chloroformbepinselung 
eine, ‚leichte Reaction,., wie: allemal. ;, - 

-Die Operation „selbst ward. .bei., rd 
Beleuchtung. ‚ausgeführt ,- ‚wobei er; sich ‚einer, 
Lampe mit..doppeltem | Cylinder.. bediente ‚und, 
den Kehlkopfspiegel mit, freier Hand. hielt. Die 
Concentrirung ‚der, Lichtstrablen geschah durch 
seinen grossen Beleuchtungsapparat ,,. dessen, er 
sich, abwechselnd;.mit ‚Buete's .durch..ein. elast. 
Band an die, ‚Stime, befestigten Spiegel bediente. 

‚Ueber ;;den: Erfolg. ist...in ‚der, betreffenden 
Nummer ‚nichts, ‚weiter: berichtet... 
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Dr. ie! in \ Strassburg hat an die, a 
demie über g neue, ‚Operationen berichtet, ...WO- 
von die, eine, die 5te von ihm ausgeführte Ova- 
riotomie ist und die andere. die Exstirpation 
eines ‚Fibroid’s . der Gebärmutter ‚zugleich mit 
beiden. ‚Ovarien. und Amputation des nicht, vagi- 
nalen Antheils. des Uterus zum Gegenstande hat. 

Dr. ‚Clay hat. fast. gleichzeitig, mit Köberle 
eine analoge Operation und, zwar. ebenfalls ‚mit 
Glück ‚ausgeführt ,,. ‚eine dritte hat Sawyer Ver- 
loren ;. ein Erfolg von 2 Herstellungen auf einen 
Todesfall möchte übrigens die . Ausführbarkeit 
der. Exstirpation der Gebärmutter beweisen, 507 
ferne .es sich um Uterinfibroide handelt, ohne 
dass eine, schwere, ‚Complication , stattfindet. 

‚Die Vi variotomie vom ‚16. Febr. betraf 
eine 38jährige Frau mit einem Cystensarcome 
des Eierstocks, Adhäsionen mit Netz, Bauch- 
wandungen,: Üterus_ete. und kurzem Stiele, Die 
Öperirte, befand sich 3 "Tage lang .gut; am 4ten 
erlag sie plötzlich einer Lungenblutung. 

... VI. Die _ doppelseitige Ovarial-Exstirpation 
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‚, Bronchitis, 
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betraf. eine ‚30jährige. ni bei ;welcher., sich .in 
Folge. , ‚eines, Abortus.. ‚binnen 5. rn ‚Jahren. eine 
Geschwulst; entwickelte „, ‚welche man „für, ‚ein, 
Üterinfibroid,,ansprach und »die 3- die nk AaerrÄngee 

breit, über .den Nabel sich. ‚herauferstreckte.. 

gu, Die ‚Exstirpation. .der ebär nutter, „und, beis 
der Övarien war von geringer, chmerzhaftigkeit. 

gefolgt ,. welche bis. gegen. Abend: ‚sich: verlor. 

Das: ‚Zimmer war wohl erwärmt, ı trotzdem er- 

kaltete die Frau, welche in Flanell ‚gehüllt, ‚war, 

und »acquirirte vom. 1. Tage. .au..eine. ‚heftige 

Am.13. und 14. Tage wurden alle 

Nadeln. und Ligaturen entfernt: und am slten. 

war alles ‚ohne Eventration : verheilt. „Eine 'vor- 

herbestehende, Umbiliealhernie. zeigte sich ‚besei- 
tigt. .. Die Regeln stellten sich nicht mehr ein, | 
aber -auch. keine. sonstige Unregelmässigkeit in 
den Darm-Funetionen etc, 
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..„ Pinyaud in ‚Strassburg veröffentlichte ‚eine 
sehr fleissig gearbeitete „mit ‚21. Krankheits- 
Geschichten ausgestattete Inaugural- Dissertation 
über Indicationen. und Contraindieationen. ‚bei .der, 
Ovariotomie. ru f 

Pingaud schreibt! das Factum,, a in en 
reich von Jahr zu ‚Jahr. bessere’ ‚Resultate, mit 
der Ovariotomie erzielt werden (früher, kam vom 
3 in Frankreich nur 1 durch), dem Umstande 
zu, dass man jetzt die Indicationen zu dieser 
Operation besser kennen gelernt und in der 
operativen Technik grössere “Fortschittte gemacht, 
habe‘, worunter er als Beispiel‘ ‘der jetzt allg. 
adoptirten Regel gedenkt, alle in die Unterleibs- 
höhle ergossenen' Flüssigkeiten sorgsam mit 
Schwamm 'öder Wolle aufzutrocknen. Nachdem 
er noch des Umstandes gedacht hat, ‚dass reine 
Verletzungen des’ Peritoneums keineswegs” so 
Tethalen Ausganges sind, "als man früher‘ ange: 
nommen hat, geht er zu Herstellung der Dia: 
gnose über, vorerst des Eierstockleidens i im’Allg., 
Fodähn der verschiedenen spez. Eierstockerkran- 
kungen und zuletzt der Adhärenzen, deren Vor- 
handensein 'ihm für das Gelingen der Operation 
von höchster ne ist. 


Nach ‚Neumann’s ebenfalls gut geschriebener 
Abhandlung. wäre die Overiotomie bei. keiner 
anderen, Degeneration als. beim ‚Hydrops ovarii 
statthaft undierst. dann indizirt,' wenn der Ova- 
rial-Tumor ‚durch Druck ‚auf: die Nachbarorgane 
ernstliche. Gefahr, bringt. '' Die Diagnose; | müsse 
den Nachweis ‚liefern, .1.,'dass: eine‘ .cireumscripte 
Geschwulst im, Bauchraume vorhanden : sei,..dass 
2: diese Geschwulst vom ‚Ovarium “und: nicht 
von: einem anderen ‚Organe .‚ausgehe, und) 3. 
dass ‚sie eine |Üysten- „Geschwulst sei. 
Nachdem Neumann . die verschiedenen; Ver: 
wechselungen der Övariencysten (Clay zählt 23 
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Operäfionen'aüf, in welchen’nlan statt"Ovarlalt 
Tiinoren'Utenis-', Meönteriäl-, "Netz ete.'Ge- 
sehiwülste angetröffen"hat)”" »wieikie die Biterätur 
an’ ‚die Händ’gibt, aufgeführt hat’ (selbst ‚Ldrdöse 
der Leitdenwirbel' Heüritt! I), so" gibt”er "doch zu, 

dass es'trotz Explorativ- Päracentese und Pipa- 
tiön häufig nicht "miöglich "sei, alle Cysten-Ge- 
schwülste mit‘ ‘absoluter ‚Sichethört zu’ erschlies 
sen, "Es ist daher, endigt er, dem güten Glücke' 
des "Operateurs Sınlieiingesteilt, dass ’er keine 
Adhäsionen vorfinde, welche ‘die Fortführung der’ 
Operation’ ‘verhindern , 'er"ist immer der’ Gefahr 
ausgesetzt, selbst einen gröberen Irrthum zü 
begehen und nur ‘der relativen Häufigkeit des 
Ovarialhydrops vor 'änderen Cystengeschwülsten 
des’ Bauches verdankt die Statistik ‘der Opera- 
tion‘, dass 'gröbere' Irrthümer "nicht" noch in 
grösserer Zahl vorgekommen sind, NR TER 


"Nach Prof. Nussbaum in München’ wäre die 
Be die Netbildung wegzuschaffen, - — für 
andere Krebse die’ alleinige — für "das Mast- 
däarmcarcinom' Nebnsäche, ‘dein das von der 
krebsigen Verengerung, erzeugte Heer von Er- 
scheinungen’ vernichtet das Leben meist früher, 
als die vom Zerfalle der Neubildung ausgehende 
Blutmischung. 


Die "Mastdarm: 'Exstirpation gibt dem ‚organi- 
schen Haushalte einen Zur Fortdauer des Lebens 
nöthigen Apparat, zurück „... erfüllt; eine. Lebens- 
Indication, rettet einen ‚schon dem Grabe nahen, 
benimmt die grössten Schmerzen, und kehrt. das. 
Uebel auch wieder ,.. 30. ,ist; die Todesart doch 
eine, ‚nicht: so furchtbare. Ja Nussbaum glaubt, 
dass. man selbst. im ‚Falle ,. dass; man ‚wegen 
möglicher Rezidive gar keinen Krebs mehr ope- 
riren wollte, doch für das Mastdarm; Carcinom 
eine Ausnahme | machen müsste, da die ‚Exstir- 
pation desselben, wie erwähnt, neben der Indi- 
cation die Neubildung auszurotten , auch noch 
die wichtigere Aufgabe habe, ‚ die NapRIPeRHIERS 
Darmfunction wieder zu ermöglichen. | | 


Seit Beclard 1822: alsı'der- Erste-zur.'Aus- 
schneidung des krebshaften Darmendes auffor- 
derte, hat bekanntlich Lisfranc diese Operation 
eultivirt, ‘jedoch zur ‘Bedingung gestellt, dass 
man init dem’ Zeigefinger noch über die "obere 
Gränze" des’ Kiobsos hinausgehen könne, derselbe 
noch auf ‘die” Wandungen‘ des 'Mästdarıns be: 
schränkt‘, "hefabziehbar "ünd gut 'beweglich sei. 
Die Blutingn hielt er für'ganz ungefährlich, was 
sich" jedsch" nicht’ bewährheitet "hat," wie aus der 
Menge 'arterieller' Gefässe leicht erkichtäich war. 
Prof. Schuh 'hat!'(vergl."Jahresb/ "1861 $. 810.) 
die Contraindieationen neuerdings sehr beschränkt 
und sich durch Uebergreifen 'des ‚Uebels auf die 
hintere Wand der Scheide" von’ "der in sy 
nicht ‘abhalten lassen, 


E 


So Rei he es age 
Entfernung des'Mästdarmkrebsas fü ollkörhinen 
gerechtfertigt "ind "die Aeusseringeh'der Tehr- 
bücher nebenbei’tnerklärlich‘} dr ER 





 nenta "Alva die‘ Folge‘ dieser” Exstitpatiönen‘ 


bleibe. Bi er möchte vielmehr "die OöhkraitidiS 
cationen’ noch" ‚mehr beschränken und, ‚ gestützt 
auf 'angeführte Kränkheits: Geschichten, “die Ex: 
stirpation des Blasen-Mastdarm- und des Scheis' 
den-Mastdarm-Krebses ohne Klöuken: Bildung 
als  ausführbäre "und 'werthvolle Operttionen 
bezeichnen. 

Nach einem kurzen Blicke auf die Diagnose 
des Mastdarmkrebses, wobei ‚Katheter‘ und Mast- 
darnispiesel weniger, mehr’ der Finger ind das‘ 
Microseop leisten , gibt er zu) dass‘ die" Ermite- 
lung- der Ausdehnung des 'Krebses’ 'nach ‘der 


Fläche‘ und Tiefe nicht Selten eine sehr schwierige 


sej, weniger schwer,'"ob" der entartete ’ Darm 
noch beweglich, oder. fest ‘mit den: Umgebungen 
verwächsen.! “ Namentlich ‘wenn das” Cärkinomi 
weiter als ‘der Zeigefinger‘ 'hinaufreicht‘, "ist" die 
Bestimmung, wie weit» eine ünendliche schwierige. 
Bei dem’ Weibe erlaubt die Untersuchung‘ durch‘ 
die Scheide "eine viel bessere ‚Abschätzung der 
Höhe des Mastdarm-Rrebses,, als jene urch 
den Mastdarm selbst) da die "weitere Scheide 
viel höher hinauf 'zu dringen erlaubt“"Der Ka- 
theter in der männlichen Blase! hingegen hat zu 
diesem Zwecke gar keinen ‚Werth. "Ganz be- 
sonders wichtig wäre es ferher‘ noch, zu’ wissen, 
ob das Bauchfell! bereits mit 'in aa Vorgang 
hineingezögen , oder wie hoch der‘ Ständ "des- 
selben ist, denn die 'Exeavatio reeto- vesiealis 
und die Trkavalio reetö-uterina des "Bäuchfelles 
reichen bei verschiedenen Individuen verschieden 
weit herab; ausserdem ist das Bauchfell oft 
durch slarke Wucherungen hoch hina Vasit- 
ben und dennoch unversehrt geblieben,‘ weil der 
Krebs schwer auf, dasselhe übergreit; “end- 
lich ist das Bauchfell "oft sehr "leicht von der 
Harnblase, der Scheide und dem Mastdarme 
ablösbar. Diese Verschiedenheiten geben den 
Schlüssel” zur Erklärung, warum Lisfrand' und 
Bländin in ihren Angaben so weit auseinander 
gehen, “Während man in dem einen Falle das 
Bäuchfell 108 MM. weit hinauf vom Darme 
ablösen konnte, war diess ein anderes Mal‘ ar 
nicht möglich, Im normalen Zustande ist‘ die 
Harnblase nur in einer ‚Ausdehnung von 10 bis 
12 ,MM. dem Mastdarme eng anliegend. Leider 
besitzen wir zur Zeit noch. ‚kein diägnostisches 
Mittel, diese Mäasse vor der Operation” zu be: 
Sihiittien, wesshalb ‘wir bei solchen | grossen Ver- 
schiedenheiten , ‚die nicht auf Untersuchungs 
Fehlern ‘beruhen, . "sondern wirklich "bestehen, 
stets mit einer nicht leugbaren Unsicherheit ‘das 
Messer ergreifen, indem wir die an und für sich 
gefährliche Operations-Wunde vielleicht, unerwar- 
tet noch ‘mit einer Verletzung des Bauchfelles 
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cömplieiten.‘ Sind auch viele Fälle mit „günsti- 
gem Ausgange bekannt, ir yelchen as Bauch; 


fell. bei Mastdarn- oder, ütter-Öperationen 
verletzt worden und 






die ‚Gedärmes,vorgefallen 
wareni,'- 80.» bleibt Solehesi.idoch stets. eine: sehr: 
unerwünschte Ueberraschung, Treb foan bo Ied 
"Nach diesem Gestänänisse unserer Unfähigkeit 
einer genügendenDiagnose versucht Nullen: nun, 
die Indicationen, für die, Mastdarın- -Krebs-Exstirpa- 


tion im fünf Klassen zu spalten und.) ‚den. ‚bisherigen, 


hiefür. aanraiphenden, Methoden neue ‚hinzuzu-, 
fügen. „I. Der Mastdarm-Krebs ‚ohne Mitleiden, 
schaft der Harnblase ‚oder ‚der ‚Scheide, dessen 
Gränze mit der Finger-Spitze erreichbar ist, dessen. 
Beweglichkeit ı nach Oben und am Kreuz-, undSteiss-, 
Beine keine. bedeutenden, , ‚Verwachsungen an-, 
nehmen lässt, muss entfernt. werden, ‚sobald er 
diagnosticirt wird, ‚gleichgültig « ob die Schmerzen, 
gross oder klein , ob. Blutungen und Functions- 
Störungen ‚schon vorhanden” sind oder. nicht,, 
Hier liegen ‚die zwei Indieationen vor: die Neu- 
bildung. zu entfernen und die Darm- Function ; ZU. 
erhalten. Die Methode. der Operation. kann ‚eine, 
mehrfache. sein. „Nachdem der After mit, zwei 
halbmondförmigen Schnitten umgangen "und die 
noch gut erhaltenen Muskeltheile des, äusseren 
Schliessmuskels zurückgeschoben sind, wird der 
krebsige Darm losgelöst, herausgezogen und mit, 
dem Messer, der. ‚galvanokaustischen, Schlinge, 
oder dem Ecraseur entfernt, die Blutung gestillt 
und das herabgezogene gesunde 'Da mstück an 
die Haut- Wunde, angenäht, ‚Bei geringer Aus- 
dehnung kann wohl. die. ‚ganze, Operation. mittelst 
der N oder ‚dem Eeraseur. ausge- 
führt werden. N, gibt jedoch, obwohl ein grosser 
Freund .des ‚Eeraseur, hier. dem Messer . den 
Vorzug, weil bei, reinen Schnitten und gut an- 
gelegter Naht ein grosser Theil des Darmes durch 
erste Vereinigung anheilt. Kine 0} die hintere 
Wand der Scheide in kleinerer oder grösserer 
Ausdehnung mit oder ohne Fistel-Bildung am 
Mastdarm- Krebse betheiliget, die gesunde Gränze 
aber mit dem Finger .noch erreichbar und ist 
der Krebs mit dem Knochen nicht unbeweglich 
verwachsen, so hält N. ebenfalls die Entfernung 
desselben nach den beiden Richtungen hin für 
geboten, d. i. um die Nenbildung zu entfernen 
und die Darm-Function zu erhalten, selbst wenn 
die Beschwerden noch nicht gross und mannig. 
faltig sind, denn das Endergebniss ist, obgleich 
hier die Operation schon schwierig Wird den- 
noch ein so gutes und die Zukunft der "Kran: 
ken ‚ohne Operation eine, so üble, dass Letztere 
gerechtfertiget, erscheint. Auch hier umgeht man 
mit zwei halbmondförmigen Schnitten den After 
und löst den Mastdarm vom Steiss- und Kreuz- 
beine ab, zieht ibn möglichst herab und schnei- 
det 145Ckranke Stück aus, Schuh, welcher das 
theilweise Uebergreifen des Krebses auf, die 
Scheide ebenfalls für keine Contraindieation hält, 
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as 3400.) Tel SR 
schneidet "aus "derselben ‚das 'Krebsige“ Stück, 
wenh es klein ist, heraus und macht später die 
Operation ' der"Mastdarm-Scheidenfistel. Ist die 
hintere Scheiden-Wand"'aber in -ErössererAusd 
dehnung’ "ergriffen ;_ s6" legt er ‘dureh’ Spaltung 
de "Damimes "eine bleibeiideKioake an)’ weil 
dann ‚die Verunreinigung viel geringeh ist, als 
bei ’einer'»Mastdarm: Scheidenfistel ' "Dei wwetchien 
die" Thätigkeit”des’Damnies und’ zussbreh va 
Schliessmuskels "den" Darm-Inhalt' beständig i 

dieScheidehineindrängt.'" "Wie die sgefägren 
Kränkheits-Geschichten beschreiben, hat N. we? 
der »eine' MästdarmScheidenfistel: noch" eine’ 
Kloake' gebildet‘, sondern den Damm’ gespalten, 
die erkrankte Scheide "sammt' dem. "krebsigen 
Darme 'ausgesehnitten und’darch Tränspläntation 
des sestinden ‘Därmes’ und 'Wiedervereinigun& 
des Danimes "dem ' Normalen’ sieh‘ "annähernde 
Verhältnisse erreicht ‘und nur‘ diese‘ 3 
berücksiehtigend’ wagt N, zu sagen:"aach‘ bei 
dem' Ergriffensein der hinteren’ Scheiden- Wand 
ist "die Operation schon Augaiper "bevor die’ 
Beschwerden’ sehr‘ heftige sind. ’"Der""gesüunde 
Darm lässt" 'sich "mit einiger  Geduld’und Vor- 
sicht meist sehr weit herab und alıs dem'Baueh- 
fellsacke herausziehen. Die Bildung‘ einer 'Mäst- 
darm- Scheidenfistel oder einer Kloake' ist nur 
dann’ angezeigt‘, "wenn die Beschwerden‘ und 
Functions- Störungen bereits gross sind.<=TII. 7st 
die‘ Harn-Blase'' 'an einen kleinen Stelle miter- 
griffen, und sind’ die‘ Verhältnisse am Kreuz- 
beine und nach Oben nicht schlimmer: als’in der 
eben abgehandelten’ Klasse ‚sind die Beschwer- 
‘den der “Verengerühg, die Gefahren der Blutung 
und die Schmerzen- schon” so. bedeutend, dass 
der alsbaldige "Tod "unausbleiblich scheint, so 
darf zweifellos eine Operation gewagt ‘werden. 
Es kann dabei der kranke Theil der Harnblase 
mit ausgeschnitten werden. Die Blasen-Wunde 
wird: alsbald‘ unendlich’ klein; und''heilt so güt 
wie eine Steinschnitt-Wunde. Der herabgezogene 
Darm ‚verhindert die, Bildung einer Blasen-Mast- 
darmäistel. Bis hieher werden noch beide 
Indikationen nämlich 'die Entfernung des Kreb- 
ses’ und»die "Herstellung der Darn-Funetiön er- 
füllt: "IV. "Wenn aber bei dem Mastdarm- 
Krebse die Harn-Blase in grosser Ausdehnung 
mitleidet, oder wenn bei dem, Weibe nicht allein 
die hintere Scheiden- Wand, sondern auch die 
Gebärmutter, und .die seitlichen Scheiden- Wände 
in Mitleidenschaft gezogen sind ;; oder Kreuz- 
und 'Steiss-Bein stellenweise ganz fest mit dem 
Krebse verwachsen sind, dann fällt die eine 
Indication ‚(Ausrottung des Krebses) weg und 
bleibt nur mehr die zweite: Wiederkersiellung 
der Darm-Function..,; Erlaubt ; die Ausdehnung 
der Krankheit. gegen „das "Bauchfell»- hin: die 
Operatiom'noch ‘und sehen wir, dass» ohne die- 
selbe‘ der Tod in Bälde eintritt, so’ kann’ die 
Herabführung eines gesunden Darm-Stückes nach 
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mögliehster; Entfernung des Krankhaften von.dem. 
günstigsten ‚Erfolge, ‚begleitet ‚sein... Es ‚tritt, 
bier zwar jan einigen“ Stellen , eine, ‚Duplieatur) 
des Darmes, ‚ein, indem‘, der.,gesunde:: stellenweise: 
auf.dem: krebsigen aufliegt, allein. diese. Unterz, 
lage, behindert, ‚seine, ‚Function. ‚durchaus, ‚nicht., 
Der zurückgebliebene, und. nun. „eingekapselte. 
krebsige Darmthail, wird.;i jeizt.. ‚von. !den .‚Excere-: 
menten nicht ‚mehr. ‚gereizt, und..im; Wachsthume 
wie IM; le van: ihm ‚gehjotenen Vasen pinBNneN 


En Den ten mehr „ ereereheg so: o.bleibt: 
nur ‚eine- Kloaken-Bildung übrig, und ist. selbst. 
diese nicht... mehr ‚möglich ‚weil. die. krebsige: 
Verengerung, zu hoch.hinaufreicht, so kann, wenn, 
der: Tod ‚von. der ‚Verengerung,. aus. ‚und nicht; 
durch ‚die. , Blut-Entmischung.. hervorgerufen zu 
werden: scheint, derselbe, noch ‚ inrch: -BÄRR Koban, 
tomie hinausgerückt werden. ; 

Nussbauna. theilt ‚nun zum, Schlusse, A En 
heitsgeselielten mit, W ‚welche, bis auf. eime. quoad. 
operationem | ‚einen ‚günstigen ‚Ausgang „nach-; 
weisen... „und. wo im. ersten: Falle...den. Patienten; 
noch 1, Jahr, ‚im 2ten 17 Monate, im;4ten nachi 
Referenten’s . Wissen . über ;L.‚Jahr- mösaiguk: 
träglichen Lebens; gefristet. wurde 

Die: erste Krankheitsgeschichte.- betrifft. die 
Operation... ‚des. Mastdarmkrebses . bei. U STOBRRR 
Mitleidenschaft der Harnblase, .-.; 

‚die «zweite...die ‚Operation ., des. Blasen; Mag 
| asien »beir! uaesingen! Mitleidenschafk, „ider, 


Harnblase „....::!./ tu 
die ..dte., äg; "Operation des re Mast- 
darıkrebses | ‚bei. grosser Mitleidiensuhafh der. 


Scheide, .; ‚nach‘ 24 Stunden,... ii iR 
diei..&te ‚dieselbe, nrreish; dit Biene 
urbete sieh, für. längere. Zeit ‚ganz: gut; u: 


VIR. Steinsehnitt und Steinzertrünmerung: 


Henry Thompson: Practicäl Lithötomy and "Litnöhty: 
or an Triquiry' into the Best "Modes ‘of Removing 
‚Stone fromv the Bladder. London. 1863. Pag.274;: 

Prof. Alquied zu Montpellier: Die: Combination ;der Litho- 
tritie. und des; Steinschnittes (Bull. de FrAR, A 
Aug. und 15. Sept.). 


Stilling: . Ueber Blasenstelnzertrümmerung (Lithotritie) 
Neue Fälle N (Deutsche Klinik. Mehrere 
Folgen.) ” 


Em. Segalas: Weber die Sehwierigkeiten und üblen Zu- 

fälle nach der Lithotritie, verbunden mit Experimen- 

ten, um die Absorptionskraft der ‚m. Blase ızu . de- 
monstriren. Diss, inaug. 1862, box 


Civiale: Resultate der Behandlung sämmtlicher Stein- 
Kranken während 1862. Bis.) med. N. nr Gompt, 
"rend. Tom. 56.) 
Civiale:' Ueber die’ Lithotritie in-ährer hr "bei 
Laesionen der: Blase (Gaz . (des Höpit. N. 67.). 
Civ, verweiset: bei :Prostata-Fehlern 'ete, auf den 
Steinschnitt, ohne, ihm jedoch eine bessere, Prognose 
zu vindieiren. 


Ruf erworben und 
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Fed: Santopadre ‚welche sieh’ 
bei und nach der Lithotritie;, einstellen „und: ähre, Vor- 
Ba 2 ‚Med.,;;,Mil, 1863. 
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”i Fr son, yelcher "sich "jüng 14 dür ch Be. 
handlung des’ ‚König: ‚von Belgi ien. ieh grossen 
on von frü üherhör durch 
Abhandlungen über Prostätälkrähkheiten, ‚Strietu- 
ren und’ den Steinschnitt bekannt, ist, "hat mit 
Unterstützun 1 ‚fremder Collegen, wie Crichton zu 
Dundee , Kein in Aberdeen auch " Civiale in 
Paris, etwa 1500 Fälle” von’ Steinkranken 'ge- 
sammelt, und. übergibt | nun ein praet. ‚Handbuch 
für die Lithötomie und Lithotripsie, _ gr 

‚ Dasselbe beschäftigt sich zuerst mit dein 
Steinschnitte , welchen ‚Thompson , je nachdenı 
derselbe vom perinaeum " "her oder oberhalb des 
Schambeins verübt ‚wird, "abhanı lt. Der Peri- 
naealsteinschnitt wird wieder a getheilt ‚in den 
lateralen, allbekannten" ü und den dentralen. 'von 
welchem &r’ wieder, 5 Typen unterscheidet, näm- 
lich den Matianischen® ‘oder den von’ Allarton, 
den nach Büchdnan mittelst des Winkelkathe- 
ters, die Dupuytren’sche bilaterale , Civiale's 
medio. bilaterale und’ schliesslich ' ‚die Rectovesi- 
cal- Operatiöh, ‚welche Verfahren genau, ‚beschrie- 
ben, werden. Fr. durchgeht sodann. die, ver- 
schiedenen“ ‚Ursachen eines _tödtlichen "Ausganges 
der Titndtomiet bei ‚Erwachsenen und "Kin- 
dern und "wendet" sich dann " zur "Steihzertrüm- 
merung, wobei er eine gehörige Vorbereitüng 
der pahänt: en’ empnißhlt . RE Instrumental” ab- 
händelt und ‚abbildet,, die Operation, in iliren 
verschiedenen | ‚Tempo’s "beschreibt und schliess- 
lich. zu einer " Vergleichung und ‚kritischen Be- 
urtheilung „beider, ‚Operationen je nach, ‚ihrer 
Mortal vap'ı etc. übeecht, 'und mit Därlegung der 
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practischen ' Y ROH TOT, des Steinschnitts und 
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der. Steinzerttiinmerung Je, ‚nach Alter, Grösse 
des Steines ‚ste ‚schliesst... 
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“ Prof, „Alquie, in "Montpellier., 'verbreitele sich 
neuerdings über ein Lieblingskapitel, die ‚Coin- 
bination der Zertrümmerung, mit. dem. Stein- 
schnitte, und gelangte zu folgenden Schlüssen: | 

1, Wo. der ‚Stein. ‚beim Erwachsenen oder 
Greise ein mittleres oder hohes Volumen (3—5 
Centimet. Dicke), erreicht hat und der Steinschnitt 
indicirt scheint , ‚soll, „man | „die L ‚ertrümmerung 
damit, verbinden. E;; 

2. Dasselbe eilt. bei gleich grossen Steine 
beim Kinde oder. Jünglinge ;. ist der Stein klein 
und findet sich keine Complication. vor, so kann 
die Lithotomie unmittelbar verrichtet werden... 
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3, Hat''der Blasenstein?'dehr beiräichtlichd 
BEER re (2. ‘B.’6 Centim.Dieke vusimehr 
oder ‘bei ganz’ besönderen' 
man die Lithotritie | durch eine‘ Oeffaung. vorn 
Perinaeum''her | vornehmeh.' Eben so. wird'man 
bei Ekistenz einer Härnfistel® dieselbe ‘passend 
erweitern” such. ieh - Age ganz ala 

”'£, Besitzt ‘der Stein Wire lohenl) ein mittleres 
oda "hohes! Volumen‘, sö’inuss" man) jedenfalls 
tin Vlnd"teif diei 'Steinzertrünimerung‘ auf 
uormalem- Wege’ versüchen 'und''wird so'n. vie: 
pe PR seite Blnlige Operation‘ rip ge fi 
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Nach’ Ban Beine 'Civiale ’s"än 'die Real 


mie hat derselbe’ im Eatife’ de Jähres’1862 in 
seiner Privat- und Spitalpraxis 69 Steinkranke 
behandelt, worunter 2 Frauen und 1 Kind. 58 
wurden operirt , 45 mittelst der Lithotritie, welche 
in 44 Fällen reitssirte. 'Smal wät die’ Heilung 
unvollständig. 10mal ward" der’ Steinsehnitt 
vorgenommen , ‘5mal’ mit"tödtlichem Ausgänge: 
Drei wurden Intilelst dei Combination des'Stein- 
schnitts mit der Lithotritie operirt, 'worunter 2 
mit Erfolg; einer behielt eine "Ineöntincnz. Eilt 
wurden keiner ‚Operation unterzogen. 

"Was die mittelst: der Lithötritie‘ iehäetehe 
Individuen betriflt, so "Waren 20' vollständig’ für 
diese Öperation geeignet (solitärer ı mässig g ‚grosser 
Stein , günstige Harnblase). Bei '3' war der 
Stein umfänglich , bei 7 änderen' befanden sich 
mehrere Steine in der Blase; trotzdem wurden 
sie alle geheilt. 

Wo’ umfängliche Steine sich’ mit organischen 
Laesionen verbanden,, „blieben nach der Opera- 
tion, sei es dass man die Lithotomie oder Li- 
thotritie;, wählte, _gerne Harnbeschwerden, ver- 
schiedener Art zurück. Häufig liegt. die Ursache 
darin, dass man sich zu ar der rg 
unterwirft. 

“8 Kranke hatten Reeidiven erkigen kyta 'Civ, 
wiederbolt hier seine "Behauptung , ‚„ dass man 
bei ‚Steinen, aus Harnsäure, klees.. Kalk oder 
Cystine in der Regel ‘auf eine ‚complete, Her- 
stellung‘ rechnen dicke, während. bei Goncretionen 

aus phosphors. Kalk und’ ar ga auf 
eine Rezidive zu zählen’'sei. 

Bezüglich des kindlichen Alters ktosden wir 
hier auf die Aufstellung, dass die Lithötritie vor 
dem 7ten Lebensjahre nur dann zulässig _ sei, 
sobald der Stein in .1'.oder 2 Sitzungen entfernt 
werden könne. Drei Kranke wurden mittelst 
Combination des, Steinschnittes mit der  Litho- 
tritie operirt, .d. h. es wurde. die pars ‚membra- 
nosa eröffnet und durch diese Wunde das In- 
strumentale eingeführt, um den Stein zu pulveri- 
siren und in einer einzigen Sitzung zu entfer- 
nen. Diese Methode gründet sich bekanntlich 
auf die Dilatabilität des Blasenhalses bei jugend- 
lichen Individuen und erleichtert die Steinex- 


‚Umständen));vso muss - 


und ist jetzt 89- Jahre alt. 
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traetion'nach:/der Cystotomiezwähtend; sie-die 
Lithotritie's ersehwert. | +5 Ciwiale:=-scheint „diese 
Methode sowier die. ‚alte: -mittelst. des. ahgen, 
kleinen Apparatesi fortwährend zi favorisiren..!i 
"»Eilf Fälle wurden |nicht: operirt-(.wegen; zu 
grosser Erschöpfung ,.. Uebergrösse.des Steinen. 
neben bestehenden Mbabniumipesung Furcht - vor 
der: Operationisetelii.! nib, rumrkslom dad ande". 
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mi” tar der” "Sokk des bear 
Bithopriei, welchem er seit’ melireren Jahren 
assistirte', unternahm’ es ,' die’ Hindernisse und 
üblen Zufälte, auf welche man bei Verübüung 
der Steinzertrümmierung stösst , ung er 
stellen. 

"Als Obstakel für die Lithotritie zähle) er "auf: 
die HarnröhrehVerengerüfgen , ‘welche ° vorerst 
beseitigt werden müssen und "sodann “die Ver- 
grösserung der Prostata‘, welche‘ letztere'nam. 
dem '3armigen Instrumente ‚bisweilen 'unüber- 
steigliche Hindernisse: entgegenseizte.. Bei dem 
Gebrauche des jetzigeu gekrümimtenLithotriteurs 
jedoch versichert S&yalas, dass’ kein "Väter trotz 
jeder Prostatahypertrophie' die Steinzertrümmerung 
vollendet habe und 'dass er, überzeugt von der 
Unwirksamkeit sämmtlicher Mittel dagegen, auch 
nie eine Operation aus diesem Gründe Aufzu- 
schieben pflege.‘ Was die 'excessive Reizbar- 
keit und sogen. Intoleranz der Harnblase be- 
trifft, so widerstand sie selten‘ einer” geregelten 
Vorkür mit lauen Bädern und wird 'hiefür ein 
beweisender Fall’ angeführt: ' Ueberhäupt‘ em- 
pfehle sich eine gewisse Temporisation bei allen 
Steinkranken, welche von der Provinz’ zur Ope- 
ration in die‘ Stadt "kommen. "Von 'emöllirenden 
Injectionen hat Segalas keinen besonderen Nutzen 
gesehen. Auch der entgegengesetzte Fall, näm- 
lich die ‘Atonie der Blase, kann sehr tündeflich 
werden und wird 1 Beobachtung angeführt, wo 
nur prolongirte Bäder und eine energische Com- 
pression der Harnröhre gegen das Instrument 
die Zertrümmerung vollenden liess und den 
Steinschnitt überflüssig machte. 

Bei 'Blasendivertikeln gelang es ‚mit dem 
Lithotriteur den Stein herauszuholen und in der 
Blase zu verkleinern , sowie selbst ein Blasen- 
fungus vor 12 Jahren den’alten Segalas nicht 
verhinderte, den Stein zu zerbrechen und stück- 
weise herauszuholen. Der Patient lebt noch 
Nach Bespreehung 
der Impedimente dureh Volumen, Natur und Zahl 
der Steine, wendet sich Segalas zur Bestimmung 
des Alters, für welches unsere Operation’ passt. 
Segalas der Vater hat ein Kind mit'23. Mona- 
ten und einen Greis von 94 Jahren mit Glück 
lithotritirt. Civialehhat bekanntlich die Meinung 
ausgesprochen, dass man Kinder unter 7 Jahren 
nur dann lithotritiren solle, sobald der Stein 
binnen 1 oder 2 Sitzungen zertrümmert werden 
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könne, womit 'Segalas’ jedoch »sich‘' nicht. voll- 
ständig. «einverstanden > erklärt," 80. sehr er,.die 
Gefahren’ der :Einklemmung: von Fragmenten im 
Blasenhalse, die !SchsierigEeiten; ;. hinreichend 
kräftige Instrumente‘'obei ihrer: RER" 
Kleinheit herzustellen etc., . kennt; lu.) wen; 
 Segalas gedenkt. bei» dieser ekteinen 
Pellets bei welchem die Lithotritie ‚an»einem 
Knäbchen verübt wurde und sich eine fibröse 
Harnröhrenverengerung gebildet hatte, als der- 
selbe. 19. Jahre altı geworden. .. Segalas, durch- 
geht die. verschiedenen Zufälle , welche ..vom 
Steckenbleiben ‚der Steinfragmente, in der. Harn- 
röhre herrühren, künnen „sowie die Maassregeln, 
um..diesen. Uebelstand zu. verhüten..oder zu be- 
seitigen. 

‚Seitdem sein Vater beobachtete, dass ne 
auf das .laue, Bad „.. welches man, nach einer 
lithotrit. Sitzung . nehmen lässt, gerne. I'rost- oder 
Fieberanfälle folgen, lässt, derselbe ‚diese Bäder 
1—2 Stunden „vorher, nehmen und befindet sich 
wohl bei dieser..Massregel , da sich ‚so Urin in 
der. Blase vorfindet. ‚und..oft. keine Wasserin- 
jection mehr ‚nothwendig wird. "Auch von. star- 
ken .Chinin- Gaben , „gleich. am. Tage, der ‚ersten 
Sitzung, genommen, sah Segalas sen. manchen 
Vortheils, "Während: der ‚verschiedenen Sitzungen 

auftretende Orchitis . beachtete derselbe . bisw eilen 
garnicht ‚und ..operirte, fort; Wo während der 
lithotritischen  Cur die. bekannten, Abscesse an 
verschiedenen. Körpertheilen auftraten, wurden 
dieselben eben ‚eröffnet... und sonst fortgefahren, 
Bei. auftretenderı Haematurie silt es, ‚nam. .bei 
älteren. Individuen, die Blase nie durch das ab- 
gesonderte. Blut‘süberfüllen ‚zu lassen, ‚und . hae- 
mostalische Einspritzungen zu; ‚machen, Nephri- 
tis- soll namentlich ‚bei ‚harnsauren,, weniger bei 
phosphatischen; Steinen beobachtet werden. (2). 
Besondere . Aufmerksamkeit, verdient nach 
dem Autor. das. Auftreten; eitriger ‚Gelenk- Ent- 
zündungen..nach der Lithotritie; wie nach dem 
Catheterismus, und Segalas: ist „mit Velpeau. der. 
Ansicht, dass: diese ‚Erscheinung ‚mit der Ab- 
sorptionsthätigkeit der Harnblase zusammenhänge. 

Segalas hat, . um. damit in's: Reine:zu kom- 
men,.bei Kaninchen Einspritzungen verschiedener 
Art, namentlich mit.Strychnin, zum Theil in die 
Blase, zum. Theil.'in,. den. Magen. gemacht und 
will. aus .34 gemeinschaftlich ugasteliten Ver- 
suchen den Schluss ziehen, ‚dass "die Absorption 
der. Harnblase fast ebenso ‚energisch. sei als die 
des 'Magens, ‚dass die Vergiftung von. der Blase 
aus. schneller. erfolge, und dass diess Resultat 
dahin- führe, ‚auf die Blasenschleimhaut  direet 
einzuwirken ,..wo. es sich 'z.; B.,um Beseitigung 
von‘ Schmerzen etc. handle. 





uch De. Beyran nimmt wiet, Segulas die, 
Litbotritie bei: Kindern. .iu: „Schutz. erzählt die, 
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. Eriedr. Kiessling. aus "Dresden: 





ERBAND- U. INSTRUMENTENLEHRE 

Ktankheitsgeschichte,, bei.einem allerdings schon 
Sjährigen ‚Knaben ;und betont ‚namentlich. .die 
ganz besondere Wichtigkeit einer praeparatorischen 
Behandlungs .: Damit keine, Fragmente, im. Bla- 
senhalse oder der Urethra bei Kindern. sich, an; 
sammeln, gibt.er die Regel; dieselben nach jeder 
lithotritischen Sitzung auf den Rücken, liegen 
und: nur. in. dieser. Lage, uriniren.zu lassen, sowie 
2+-3mal' des, Tags... den. Catheter, einzubringen. 
Klemmen sie. sich. doch-.ein;, so;.muss ‚man ‚sie 
vor Allem indie, Blase, zurückstossen ‚statt. sie 
an Ort und ‚Stelle, ..in: ‚der. Urethra,, zu..zertrüm- 
mern oder gar durch dieselbe auszuziehen, was 
schlimme , ja tödtliche Folgen haben könne. 
Von Chloroform-Anwendung: ist .Beyran Auer 
übung. der Käthoigitie kein Freund. 
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„ Mercier ‚gibt in dem “oben eitirten Artikel 
wovon ı uns nur die eine Hälfte zugekommen 
ist, .gute., Bemerkungen über, die neueren. Cathe- 
terformen, Er gebraucht u. And. dünne Cathe- 
ter,..wo. es ‚sich. wie, z. B. bei Inertia vesicae 
um eine, langsame Entfernung , des Harnes, WO- 
bei: der Patient mitdrückt,. handelt; ‚er empfieblt, 
wenn der Catheter liegen hleiben. ‚oder ‚brüske 
Krümmungen, ‚passiren soll ,. der Verhütung. von 
Ulcerationen und falschen. Wegen halber , .ge- 
knöpfte Catheter, wenn der Catheter liegen blei- 
ben soll und. der Canal sonst ‚frei ist, „die neue- 
ren Catheter ‚aus vulkanis. Cautschuk ete. 


wien ® 


vl Bapartonıle, Enterotomie, Operation 
der Hernie. 
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Prof. ‚olkga Dorpat: Beiträge zur thir. Pathologie 
und "Therapie der he ARD ala 
Jahrschr. Bd. IL): . u 


Dr. Ed. Hufschmid, Assist. an der hin Ahth...d..Zürch. 
„ ‚Krankenhauses. Casuistische Beiträge , zur- ‚Hernio- 
tomie. (Schweitz. Zeitschr. Bd. ur - 


E. Colson , Spitalarzt, zu Beauvais: Ueber die Öperation 
der’ hr geklemmten Hernie ohne Eröffnung des RT 
'(Archiv.''gen. März, April, Mai.) i 


Dr. vs Thaden 'zu PR Colotomie nach » Fine“ ion 
genbeck’s. Archiv. . IV. Bd,. 1. Heft.). 


A. H. Meyer: Ueber die Gastrotomie. sen aa 1 ern 


Ueber die)’ Paracentese 
des Darmes.; Leipzig. 1862. 

Gut geschriebene Inaug.- - Dissert., worin erzählt 
wird, "däss Prof. Streubel ,' nach 'dem Rathe des 
verstorb: Jäger in Erlangen, bei einer eingeklemmt. 

'„ rechtsseit: Leistenhernie,; welche deren, Träger, ‚ein 
50jähriger Mann, nicht ‚operiren lassen wollte, in die 
Mitte der Bruchgeschwulst einen Trokar einstiess, das 

' Gas 'herausliess und nach einiger Zeit den Bruch repo- 
niren konnte,’ mit schliesslich vollständiger Herstellung 

„des, Patienten. 


Prof., ‚Adelmann in oe: verbreitete sich 
in,.einer sehr umfängliehen , Arbeit ‚über die. Ver- 
schliessung ‚der (Dünn) Dürme, innerhalb der 


Bauchhöhle und nie bei passenden opera‘ 
tiven. Eingriffe. 


2 Laparotomie, | D- wert 
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vr Neu ah Einieitanes ‚über: ‚dies Selbuitrign 
keiten. der Symptomatologie. der inneren Darm- 
Einklemmung, was die Praecisirung der. kranken 
Stelle ‚betrifft, die-Untersuchung des Mastdarms, 
des. Unterleibes, wobei die Percussion in: Ver- 
bindung mit. der Palpation erwünschte : allgem. 
Anhaltspuncte  behufs eines Schlusses auf den 
Ort. der‘ grössten. Ansammlung der Darmcon- 
tenta gibt, „wenn auch dieser Ort nicht einmal'nach 
Zollen berechnet werden  darf* —— über die 
Versuche ‚..die -inneren Einklemmungen nach 
einem pathol. ‚anat. Eintheilungsprincipe in ein 
System zu bringen, wobei Maisonneuve's Schema 
die meiste pract. Consequenz vindieirt_erhält — 
gibt Adelmann eine Uebersicht über 31 Lapa- 
rotomien, wobei die Oallisen-Amussat’sche Co- 
lotomie und Herniolaparotomie. nach Linhard 
und Billroth ‚jedoch ausgeschlossen und ein 
eigener Fall von Laparotomie angefügt wird. 

Die 33 Fälle von Laparotomie. wurden in- 
dieirt 4mal durch Volvulus, 7. durch fortdauernde 
Einklemmung nach reduz. Brüchen, 5 durch 
Invagination, 3 durch fremde Körper, 2 durch 
Vorfall von Dünndärmen durch‘einen Mastdarm- 
riss, 8 durch -Einklemmung vermöge Pseudo- 
Ligamente, ‘4 durch Verlust des: Darmlumens 
durch Geschwülste und Hypertrophie. 

Nur in einem Drittel der Fälle - ist er Diagnose 
eine richtige gewesen. 

Gute Resultate ergaben die Tot 
welche wegen Fortdauer von Incarcerations- 
symptomen nach der Reduction von Brüchen 
ausgeführt wurden, den schlechtesten Erfolg zeig- 
ten die. Laparotomien bei» Einschnürungen durch 
Pseudoligamente. 

Ueber Verwerfung der Läparotomie bei In- 
vagination herrscht grosse Einigkeit, Fergusson an 
der Spitze. 

Besser sprechen die Resultate für den Vol- 
vulus; bei. fremden Körpern ist. die Laparo- 
Enterotomie. natürlich nur das einzige Mittel. 

Verfasser: nimmt hier: Gelegenheit , zweier 
Öperations-Verfahren zu erwähnen, wovon: eines 
als. Fortsetzung der Laparotomie angesehen wer- 
den. muss, das ‚andere. ‚die Laparotomie. im 
gegeb. Falle umgehen soll. 

.„Das..erste. Verfahren, Entereclomie, hat Rey- 
bard geübt, indem er bei einem Manne, welcher 
an. Careinom der flex. sigmaoid. litt, das’ krank- 
hafte Stück ausschnitt und die Darm-Enden 
untereinander vernähte, 
tadelt worden ‚aber ‚der Wirte lebte ‚noch 
ein balbes Jahr: 

“ Im Jahre 1845 warf a iueahn die Frage 
auf, ob es wohl gerathen wäre, bei Vorfall von 

Jahresbericht der Mediein pro 1863, Band V. 
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Reybard. ist stark ge- 
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Dünndärmen: durch einen Riss des Mastdarmes,: 
entweder wenn diese Därme wegen: Mangels an’ 
Capaeität der Bauchhöhle oder wegen Entartung 
ihres Gewebes durch zu langes Ausgesetztsein 
an freier. Luft nicht zurückgebracht werden 
könnten, ‚diese Schlingen abzuschneiden und die 
beiden Darm-Lumina in den Mastdarm-Riss ein- 
zunähen, also einen künstlichen After im Mast- 
darm zu bilden ? 


Seit dieser Zeit hat Maisonneuve seine 
„Anastomosirung des Darmes“ vorgeschlagen, 
dara bestehend, dass man den Dünndarm ober- 
halb seiner Krahkeh Stelle einschneidet und nun 
sein oberes Ende in den Dickdarm einfügt,, zu 
welehem Behufe er den Unterleib rechtsseitig'in 
der Höhe des Blinddarms eröffnet, ohne sich 
weiter um das Hinderniss im’ Deine zu küm- 
mern. Maisonneuve hat diese Operation, wo- 
gegen ihm verschiedene mehr oder weniger be- 
gründete Einwürfe gemacht wurden , 2 mit 
unglückl, Erfolge ausgeführt. En 


Ohne dass Adelmann von diesen Bestrebungen 
etwas wusste, veranlasste er im Winter 1860/,, 
Versuche über die Möglichkeit, ein Dünndarm- 
Ende in den Dickdarm einzunähen , von Seite 
Dr. Hacken aus Riga. Man wählte hiezu eine 
k. Oefinung des Colon descendens und steckte 
ein dem Magen zugewandtes (centrales) Dünn- 
darm-Ende, von seinem Mesenterium abgelöst, 
hinein und befestigte es daselbst mit Knoten- 
nähten. 

Aus diesen in der Veterinär-Anstalt an ver- 
schiedenen Thieren angestellten Versuchen ging 
etwa hervor, 1. dass die Maisonneuve’sche 
Anastomosirung der Därme der Hacken’schen 
Implantation (letzterer steckte später beide Dünn- 
darm-Enden, nachdem er sie 1 Zoll lang an 
einander parallel gelegt, in den Dickdarm und 
erhielt sie, durch 2 Suturen in ihrer Lage) nach- 
zusetzen sei, weil bei ersterer leichter Los- 
reissu_,g der ° zusammengenähten Darmflächen 
entstehen kann. Daher viel Suturen ! 


2. Die Frage, wie. viel Darmlänge nöthig 
sei, um einen Menschen am Leben zu erhalten, 
wurde leider nicht genügend gelöst. 

3.. Die. doppelläufige Darmeinpfropfung zeigte, 
abgesehen von ihrer Sicherheit hinsichtlich, des 
Chymuslaufes noch den Vortheil, dass derjenige 
Darmtheil, welcher unter dem künstl. After liegt 
(periph. Theil), nicht vollkommen unthätig wird, 
sondern ‚zur Ernährung noch wesentlich beitragen 
kann. 

4. Die Befürchtung, dass wegen Umgehung 
der Blinddarmklappe: die Faeces nicht fortbewegt 
würden, wurde durch »H.’s Experimente voll- 
ständig: widerlegt. 

5. Ebenso, dass an der Implantationsstellei 
sich eine Darmverengerung..bilde.; 

‚6..Die Implantation. des  unrichtigen Darm- 

29 


232: LEIST. I. GEB. D. OPERAT. CHIRURGIE, VERBAND- U. INSTRUMENTENLEHRE 


stückes in’ den Diekdärm ist bei’ einigen ausge- 
hungerten Thieren allerdings vorgekommen. » “ 
7, Constant war in den Hacken’schen Ver- 
suchen die stärkere Adhäsion dureh‘ Exsudat- 
Ligamenie zwischen den unthätigen (peripheri- 
schen) Darmschlingen und dem Peritoneum, eine 
Erscheinung , welche neuerdings für die An- 
wendung des Opiums bei Enteritis und Peritoni- 
tis spräche, 

Die Laparotomie, bei vwlöber die Mortalität 
übrigens zwischen 31 und 44 auf 100. beträgt, 
schliesst „Adelmann. , ist a. indieirt ,. wo eine 
sichere. Diagnose gestellt werden kann, d.h. bei 
von aussen durch Mund oder: After treu 
genen: fremden Körpern, Darmsteinen.  b. Con- 
traindizirt bei Invaginatien. 


2, Ennterotomie. 


Auch bei dieser Operation fand Adelmann 
in der Literatur nur selten eine bestimmte Dia- 
gnose angegeben, gewöhnlich begnügte man sich 
mit dem allgem. Ausdrucke Obstruction. Was den 
Erfolg betrifft, so fand: er 13 Heilungen auf 17 
Todesfälle, also ein gleiches Verhaltniss wie. 
bei der Laparotomie. Selbst bei langer Ver- 
stopfung darf an einem günstigen Ausgange der 
Operation nicht verzweifelt werden. Man ist in 
der Bildung einer kleinen Oeflnung im Bauch- 
wand und Darm so weit gegangen, dass man 
letzteren nur punctirte ; aber auch Tüngel istvon 
derselben wieder zurückgekommen. Eine richtige 
Mitte wird das Beste sein, da man doch fest- 
halten: muss, dass. die künstl. Darmöffnung_ sich 
mit der Zeit bedeutend verengt. 

Die Wahl des Ortes zur Eröffnung der Bauch- 
wand betreffend, wähle man nach Adelmann 
die Stelle, an welcher ein Darm am meisten 
unter der Bauchdecke hervorragt und beachte, 
dass die künstl. Oeffnung oberhalb der Darm- 
conclusion ‚angelegt werde, Man operirt daher 
auf der linken Bauchseite, wenn man mit Sicher- 
heit eine Krankheit des Mastdarms hat erkennen 
können; wo diese Deutlichkeit fehlt," falle die 
Operation auf die rechte Seite, denn bei Ver- 
schluss der Cola wird man das Coecum treffen ; 
bei Verschluss der Dünndärme zeigt hingegen 
die Erfahrung , dass derselbe fast durchgängig 
das Ileum betrifft, so dass wir uns also nicht 
nur der kranken Stelle am meisten nähern, son- 
dern dem Patienten auch so viel thätige Darm- 
fläche lassen, dass er nicht Gefahr läuft, durch 
Inanition zu Grunde zu gehen. 

Hinsichtlich der Befestigung‘ des einzuschnei- 
denden Darmes' in die‘ Wunde der Bauchdecken 
macht A. besonders auf das. Verfahren von 
Pagenstecher (Jahresber. 1861. Seite 320.), be- 
züglich der Entleerung ‘der Kothmassen darauf 
aufmerksam, dass das langsame Abfliessen des 


Darminhaltes als; eine .der ersten ‚Bedingungen 


' zu einem günstigen Erfolge angesehen. werden: 


müsse. 

Amüssat’s extraperitoneale Colotomie scheint 
in neuester Zeit sehr in den Hintergrund ge- 
treten zu sein und zwar mit Recht‘, weil das 
Colon keineswegs: constant vom peritoneum "ent-' 
blösst"ist,. Verdacht besteht, dass hie und’da- 
das Bauchfell verletzt wurde und der Verschluss‘ 
der Fistelöffnung “und die’ nöthige Reinlichkeit‘ 
an' dieser Stelle schwierig zu beschaffen ist: 

Nach Adelmann "hat die Enterotomie eine 
Zukunft /, nam. wenn'sie früher und öfter’ ver- 
richtet werden wird; sie ist" 'beiv allen "mög- 
lichen‘ Ursachen einer‘ Darmverstopfung ange- 
zeigt. Nehmen: diejenigem‘ Fälle »von- fremden 
Körpern im Magen und Darmkanale "vorzugs- 
weise einen günstigen Ausgang,’ wo. eine Ver- 
wachsung der Darmserosa mit dem: Bauchfelle 
schon stattgefunden - oder sogar "ein fistulöses 
Geschwür sich daselbst gebildet hat, so ahmen 
wir nur die Natur nach, wenn wir in der Nähe 
des: fremden’ Körpers 'eine künstliche Oeffnung 
bilden und dann abwarten, ob sich dieser Kör- 
per einen Ausweg durch dieselbe bahnt ‚ oder 
letzteren durch milde Erweiterungsmittel be- 
günstigen, 

Der grössten. IPrikenphh, schliedät Adelmann, 
würde die Enterotomie aber feiern, wenn sie einst 
dazu verwendet würde, einen widernatürlichen’ 
After‘ heilen zu helfen, ähnlich den künstlichen 
Fisteln des Dammtheiles der Harnröhre bei’ Be- 
handlung rebellischer Fisteln der‘ pars pendula. 
Für eine Mastdarmfistel ‚lage re ein : Fall 
vor, | 


Die bekannten 'Schwierigkeiten der Callisen- 
schen Methode bei der - Colotomie haben die 
Verbreitung derselben wesentlich gehindert, um 
so mehr als oft: noch nach gelungener Heilung eine 
Narbeneontraction und. Darmvorfall fortdauert. 

Seit Tüngel nachgewiesen, dass ‚die. Ver- 
wundung des Bauchfells beider Colotomie höchst 
selten eine verbreitete  Peritonitis: herbeiführt, 
entschliesst man sich leichter zu dem einfache- 
ren Littr@’schen Operations- Verfahren. 

Wenn aber eine‘ dauernde Obturation oder 
Stenose des Darmes besteht und der‘neu anzu- 
legende künstliche After für: die ganze Lebens- 
dauer dienen soll, so muss’'man' einen fixirten 
Theil des Diekdarms, also das’ auf- oder ab- 
steigende ‚Colon: öffnen und  hiefür eignet sich 
nach 'Tüngel. das von dem Genfer Arzte Fine 
angegebene. | 

Fine eröffnet‘ das Colon: in der linken Lum:- 
balgegend. v, Thaden hat das Verfahren an 
der Leiche wie am Lebenden geübt und gibt 
folgende Angaben, welche sehr beachtenswerth 
erscheinen: 


RYHIIITIIE TR 
Der Hautschnitt muss: hiernach in einer 


Linie geführt werden, welche ungefähr von der 
Spitze der eilften. Rippe senkrecht. zur. Darm- 
Crista verläuft. : Es-ist ‚besser, ‘wenn: das obere 
Ende des: Hautschnittes nicht - genau auf die 
Spitze ‘der eilften» Rippe , sondern: lieber ein 
paar Linien hinter dieselbe fällt. Der Haut- 
schnitt«muss 21/, bis 3 Zoll Länge haben. Der 
Muse. obliquus: ext. und internus sind meistens 
fast W, Zoll: diek.' Jetzt erscheint die Fascie, 
worauf der ‘M. transversus zum Vorschein kömmt, 
welcher kaum halb so dick als: jeder einzelne 
schräge Bauchmuskel erscheint. Die Eröffnung 
des Peritoneums geschieht auf einer-mit 2 Pin- 
cetten gefassten Falte;; worauf die Iin.iiede bis 
auf 2 Zoll dilatirt. wird. Fer 

Die Peritonealwunde. verläuft, nicht ge- 
führt, parallel der Anheftung des Colon. descend. 
1/a—1 Zoll von derselben entfernt. Den Dick- 
darm erkennt man leicht an seiner Farbe etc. 

Die mit ‚den Fingern hervorgezogene Längs- 
falte des Dickdarms wird nach Züngel durch 
2 Seidenfäden von gehöriger Dicke an. die Haut- 
ränder befestigt. Die 2- Schlingen :müssen 13/, 
bis:2 Zoll von einander entfernt liegen und an 
jedem Ende eine Nadel tragen, damit man. die 
Cutis von unten her durchstechen kann. 

'So gelingt es, den geschlossenen Darm an 
die Haut zu fixiren und die Hautwunde erheb- 
lich zu verkleinern. 

Der oben und unten durch Sehlinsenmähte be- 
festigte Darm wird zwischen 2. seitlich 'einge- 
setzten Hackenpincetten in: seiner Min asmbeline 
ineidirt. 

Den Einschnitt, denichus nach Fine 11/2. Zoll 
Länge haben soll, un man nach  Tüngel Dan 
kleine seitliche quere Einkerbungen an den 
Wundwinkeln erheblich vergrössern. 

Die Wundränder der Haut und des‘ Darmes 
werden durch 4 bis 6 feine: Knopfnähte ver- 
einigt. 

vs Thaden: theilt nun einen glücklich ver- 
laufenen Operationsfall mit, welcher bei einem 
30jährigen Weibe- durch eine Stenose des 
Reetums mit einer Stercoralfistel ‘etc. complicirt 
die Colotomie  nothwendig machte. Dice De- 
faecation geht jetzt täglich mit geringen Schmer- 
zen vor sich, der Verschluss des k. Afters je- 
doch durch. Compresse . und. elastische Binde 
erweist sich etwas mangelhaft. 

Eine 2te Enterotomie, wobei der Dünndarm 
in der rechten Oberbauchgegend wegen Ileus 
(Invagination)) eröffnet wurde, verlief lethal. 


Aus der 'chir. Klinik Prof Billroth’s wurden 
folgende interessante Fälle veröffentlicht: A. Her- 
niotomie mit »eigenthüml. Complicationen. 1. 
Hern. inguin. 'congen, incare.  eum: Hydrocele 
eongen. 2. Fimbriocele erural.incare. 3.Hern. 
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erural. incarc. cum triet. intestini.' 4. 'Reponirb. 
Inguin. Hernie mit heftigen Einklemmungs-Er- 


schein. 'Herniotomie als letzter : Heilversuch. 
Section: Altes lentescir. Typhusgeschwür im 
eoeeum, der perforat. nahe. - B. Entzündungen 


des Bruchsacks: 1. Hern. crur, mit venorm  ver- 
diektem und entzündetem Bruchsack ; Einklemm. 
Erscheinungen. - 2. Hernia purulenta ; fist. ster- 
ceor. 3. Hernia purulenta. ©. Erfolgreiche Be- 
handlung irreponibler Brüche mittelst wieder- 
holter Taxis. 4. Hern. inguin. irrepon, 2, 
Hern. erur. accreta (beide sehr lehrreich!). D. 
Laparo-Enterotomien. 1. Hernia ventralis. (in- 
carc.?). : 2. Hern. cerur. incarc. Herniotomia. La- 
parotomia. . Die günstigten Erfahrungen über 
die Wirkung der Enterotomie bei heftiger Pe- 
ritonitis, welche durch innere Einklemmung be- 
dingt ist, veranlasste Billroth, in diesem Falle 
von Peritonitis mit höchstgradiger Tympanitis 
zur. Ennterotomie, um durch Entlastung des Dar- 
mes von Gas die Patientin zu erleichtern, ja 
vielleicht auch die Peritonitis aufzuhalten. Ober- 
halb des Bruchschnittes desshalb Schnitt bis auf 
das Bauehfell und Anheftung einer Darmschlinge 
mit Nähten und schliesslicher Eröffnung. Gas- 
Austritt nicht so erheblich und geringe Abnahme 
der Tympanitis. Bei der Section zeigte sich, 
dass die ausgedehnten Darmschlingen die er- 
öffnete Schlinge so zudrückten, dass aus letzterer 
das Gas nur bis zur nächsten 'Windung ausge- 
trieben ward, die Enterotomie ‚also gegen die 
Tympanitis bei einfacher Peritonitis ohne mechan. 
Darmverschluss ebenso fruchtlos ist, als die 
Punction. Uebrigens Peritonitis, -» E. Radical- 
operationen. 1. Invagin. einer grossen Serotal- 
hernie bei einem Kinde. 3. Eisendraht-Suturen 
nebst Lig. amm. caust., nach 8 Wochen. wieder- 
holt angelegt, zeigten sich im Ganzen fruchtlos. 
2. Radical-Operation durch Ligatur; Ausbildung. 
einer Ventro-Inguinalhernie Ein fremder Arzt 
hatte vor 2 Jahren den Bruch reponirt und um 
den ganzen. Bruchsack sammt Hälfte des Hoden- 
sackes' mit. linkem Hoden (?). ein Band gelegt 
und.die Theile abgeschnürt. Die Hernie bildete 
sieh wieder und eine Fistel gen. Natur blieb 
übrig, welche in der Klinik bei Diaet, Bädern 
und leichter meth.. Compression des Bruches 
geheilt wurde. Schliesslich ein leichtes Com- 
pressorium in-einer genau gearbeiteten fixirten 
Hohlplatte, das den Patienten sehr erleichterte. 

Die Operation der eingeklemmten Hernie 
ohne Eröffnung des Bruchsackes hat von Seite 
des Spitalarztes Dr. Oolson einen neuen und zwar 
keineswegs ungeschickten Vertheidiger erhalten; 

Derselbe schliesst seine anziehende, mit vie- 
len Beobachtungen ausgestattete. Arbeit mit 
folgendem Resume: 

Die :subeutane Bruchoperation wird ‚in. die 
Zukunft als die regelmässige ‚und die. bis jetzt 
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übliche die Ausnahmsoperation bilden „weil 
erstere, was die Leichtigkeit der Ausführung, 
die Sicherheit oder den Ausgang als Operätion 
betrifft»den Vorzug! verdient. Colson hält‘ sie 
für bestimmt, die: brutale; forzirte: Taxisnach 
Amimssatizu suppliren „weil auch- bei ihr ıkeine 
Eröffnung des»Bauehfellsackes stattfindet. 

In. der: Zeit, wo; wirsleben, sei die Diagnose 
so weit vorgeschritten«(?), dass man nicht mehr 
eine -Blosslegung der  vorgefallenen Parthie als 
absolut nothwendig. erachten muss, um ihren 
speciellen Zustand und» Verhalten beurtheilen 
zu könnena ide | 

Es wist aber auch. keineswegs nothwendig, 
die prolabirten Theile zu reponiren , wenn man 
diess »für gefahrdrohend für die) im Abdomen 
befindlichen Organe hält; ja man Kann: dieselben, 
nachdem man ‚dilast\and. die Einklemmung:da- 
mit gehoben hat, ausserhalb deniBamohhühle 
lassen , soferne man die prolab.ı Därme:'z. B. 
zu stark’ allizirt ‚hält. 

Die Erfahrung habe Colson tutti dass 
die Einklemmung durch den  Bruchhals »keines- 
wegs so: häufig»die Reduction. verhindere,;sei -es, 
dass diese  Einklemmung überhaupt» micht so 
freguent sei; als man bisher annahm, :oder: dass 
der‘ Widerstand des Bruchhalses sich m der 
Regel ohne Incision ‚heben lässt. 

'Adhärirende  voluminöse Hernien (also auch 
Nabelbrüche!) sind ‚diejenigen, wo die subeutane 
Bruchoperation: par vexcellence indizirt- ist. 


Yıl. Tracheotomie. 


Chir. anat. Mittheilungen: Die Lage des 
Kindern... (Langenb. 


Dr. ©. Hueter: 
Isthmus der Schilddrüse -bei 
Arch, V. Bd..I. ‚Heft.) 


‚A, Lücke; Die Anomalien des 
in ‚ihrer Beziehung zur Tracheotomie, 
Archiv. Band IV. Heft 2.) 

Prof. Szymanowski in Kiew: Bemerkungen zur Technik 
der Tracheotomie (Prag. V. Jahrsschr. IIT.). Meist 
Variationen über Lissards Tracheotomie nach Roser. 


Assist.-Wundärzt: Neue Methode bei der Tracheo- 
tomie, mit .2. erläut, Fällen (Hay’s American. Journ. 
1865. Januar). 

Das von ihm erfundene Instrum. erinnert sehr an 
das von Pauli in Landau vorgeschlagene. Vergl. 
Jahresb. 1859, ‚Seite 273 und Abbildung. 


Dr. Millet: Tracheotomie,: unang. Erscheinungen bei d. 
Operst., Aufgaben für die Nachbehandlung. Auszug 
aus einem in Brüssel gekrönt. Opus (Annal. dela Soc. de 
Med. de Brüges. März.). 

Prof, Giovani Jnzani zu Parma: . Eine neue Canule für 
die Tracheotomie,. (Ebdom. Clinieo de Bologrta,. 1862. 
9.) 


Truneus anonymus 
(Langenb. 


Dr. 


Büll, 


# 


Lücke zu Berlin sind mehrere Fälle bekannt 
geworden, wo es sich um rein'abnormes La- 
gerungs- Verhältniss des Truncus anonymus zur 
Trachea handelt, dessen Vorkommen für die 
Tracheotomie von grösster Wichtigkeit ist, ‚so 


dass; man sich neuerdings aufgefordert ; hälten 
dürfte yr diese:Operatiom mit grösster Vorsicht 
und urn ‚schiehtenweise vwordringend auszuführen. 

'» Bei einem»4jährigen Knaben . mit gedrunge- 
nem Banevund: sehr kurzem Halse' hatte Lücke 
oberhalb des’’kaum .angedeuteten : Isthmus: die 
Trachea eröffnet und wollte, weil diei.Canule 
nicht einzubringen war, nach ‚Durchschneidung 
noch eines‘ Trachealringes'ebem noch weiter di- 


latiren , »als ver vor der Messerschneide- eine 
Arterie bemerkte‘, welche» schräg über - ei 


Trachea herüberlief. ar - 2 

Die später vorgenommene Beutiein bestätigte 
die Annahme ,; dass. diese Arterie nichts anderes 
als der abnorm ''gelagerte  Trunens anonymus 
war. welcher statt unterhalb der: Sternalineisur 
in. Folge 'vermehrter Längendimension erst öber- 
halb. der Sternalineisur schräg über die Trachea, 
etwa den S—1lten ‘Ring "derselben  deckend, 
aufstieg‘ und die Subelavia ersteinen Zoll ober- 
halb des Sternalelavieular-Gelenks abgab. Lücke 
hatte den" 2ten‘ bis Tten: adting der Trachea Gabi: 
schnitten. =. rk 

: Hätteiıman dit untere enge tale 
etwa vom: TtemRinge abwärts "vorgenommen, 
so hätte man, wenn“nicht vorsichtig präparirend, 
den Truneus anonymus anschneiden‘ können.) 

Lücke gedenkt eines einschlägigen von Ayrte 
erwähnten Falles, wo diess bei’ einer 'Tracheo- 
tomie wirklich geschehen ; "B.  Langenbeck, 
welcher früher die untere: T'racheotomie vorzog, 
hat‘ nie eine © solche "Anomalie ri beobachtet. 
Dubreuil und Malgaigne gedenken kurz’ »eines 
solchen abnormen Gefässverlaufess und in: der 
That hat Lücke selbst und Dr. Aueter je imal 
an der Leiche : diese Abnormität angetroffen: 





 Hueter hat‘ in Bezug auf: die Lage‘ des 
Isthmus der 'Schildrüse, besonders bei Neuge- 
bornen , das  Verhältniss getroffen, dass der 
Isthmus sehr häufig vermittelst etner straffen 
kurzen Fascie so fest an den Larynx angeheftet 
war, dass man auch durch einen kräftigen Zug 
am Isthmus nach ‚unten zuweilen nur mit: Mühe 
den ersten, selten ‚auch den zweiten Tracheal- 
Ring freilegen konnte. Auch die Trennung die- 
ser. Fascie war wegen der seitlichen Fortsetzun- 
gen derselben nicht für bessere Freilegung der 
Trachea von »'Vortheil. » In: einem: Falle war 
Hueter bei einem 3jährigen Mädchen: genöthigt, 
‚ausser dem ersten Trachealringe auch die Gar- 
tilago cerieoidea'zu durchschneiden, widrigenfalls 
die wegen Blutung und Neigung des Kropfdrü- 
sengewebes zur Verjauchung nicht unbedenkliche 
Durchschneidung des Isthmus unvermeidlich ge- 
wesen. wäre. (Vergli Röser-Lissard. Jahresb. 
1861. S. 300.) Bel dem. oben beschriebenen 
anat. » Verhalten - wäre. also nach .. Hueter. die 
zuerst ‘von Boyer: in: dieser «Weise empfohlene 
Laryngo-Tracheotomie allen anderen vorzuziehen, 
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wie 'es ‘denn ' gewiss sehr äuße& "auch im det 
Praxis. geschehen‘ ist.” ale na vn on rl) 
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‚Der. Auszug, aus dem von. der med. Gesell- 
schaft zu, Brüssel gekrönten Werkehen. von. Dr. 
‚Millet gibt sehr, interessante Notizen. über. Ver- 
übung,, der Operation. und ..die Aufgaben, während 
der, Nachbehandlung... .....0: » 

Als» unangenehme: Zufälle rührend det ak 
ration führt‘ Mille vor Allem auf die Blutungen 
aus Venen, Arterien ‚oder beiden zugleich. : Auch 
die Auskleidung - der ‚Trachea: kann :nach Ex- 
traction.»der pseudomembranösen., Röhren Sitz 
einer: parenchym.Blutung werden, wie »Chais- 
saignat machgewiesen hat! Nächste Folge ist 
der Eintritt von Blut in die-Luftwege , welcher 
Umstand die Aspiration durch den Mund oder 
den: Trachealaspirateur von. @uersant.. (Saug- 
spritze h:.Ref:;) »erfodert.. Auch. aus der glandula 
thyreoidea kann eine’ gefährliche: Blutung »aus- 
gehen —: sowierder (Oesophagus' inter :operatio- 
nem: verletzt..werden ‚wenn: diess. auch. nicht 
jedesmal»aus dem. Umstand .gefolgert ‘werden 
kann ‚. dass das ‚Getränk nach der eh in 
0 Traehea | gelangt. aoıiikit- uns ; 


"Die Aufälle nach der‘ Eperaliäit sind’ ver- 
schieden, je nachdem die Operation in der 
Privat- oder 'Spitalpraxis vorgenommen wird, 
Bei letzterer sind Pneumonien, afkönheh lobu- 
läre, Enterocolitis, ein Zustand von "Anämie 
sehr häufig. Nicht selten beobachtet man nach 
der Tracheotomie bei Kindern eine höchst be- 
denkliche Asphyxie, eine" abundante Schleim- 
secretion aus den Bronchien , ein Fortbestehen 
der erotpösen Zufälle etc. etc. 


Die Nachbehandlung theilt sich in die Auf- 
gabe, derselben. unmittelbar nach ‚der ÖOpera- 
tion und spätere. 


1. Unmittelbar nach Einlegung und Eisksypg 
der Canule, sowie nach Bedeckung der Wunde 
mit Mousseline sucht man’ das Kind! zu beleben, 
macht Frietionen mit Essig, sinapisirt etc. 

2. Später ist es nam. die Cänule, welche 
die Aufmerksamkeit des Arztes erfordert.  Millet 
favorisirt namentlich die  Doppel-Ganule von 
Chaissaignae. 
legten Canule jedesmal mittelst eines gummirten 
Taffentstückes zu unterlegen (G@uersant mit einem 
elast, Gumm. Stücke). 

Trousseau nimmt die Canule sobald als 
möglich heraus, konnte selbe aber vor dem ten 
Tage in keinem Falle entfernen. 
geschieht ' diess zwischen ‘dem $ten und 10ten 
Tage: Nach» entfernter"Canule lässt man die 
Wunde '&--5 Stunden offen, sucht die Wunde 
wieder auf kurze Zeit (eine Stunde) zu schlies- 
sen und vereinigt einige Tage später die Ope- 
rationswunde mit engl, Pflasterstreifen definitiv. 


VON SPRENGEER. Vo. Bun. Teil 


Er räth die Rondelle der einge- 


In der Regel 


Nach 48 Stunden schliesst sich die Böflröhren- 
Wunde 'gewöhnlich — gelingt” die 'Schliessung 
nicht, so besteht häufig eine Pneumonie , ‚Pie 
ritis oder anderes Tamgenleiden: mn 


 Bretonneaw's too welche noch 
von Trousseau adoptirt wurde‘, ist fast verlas- 


sen und eignet sich nur noch für ganz "beson- 
dere Fälle. 


Prof. Jntani in Parma hat eine neue Mo- 
dification der Canule zum Zuftröhrenschnitt an- 
gegeben. Diese Canule besteht aus einem me- 
tallenen Trichter, welcher in zwei gleiche Sei-' 
tenblätter gespalten ist. (Siehe Abbildung). 

Beide Hälften sind am schmalen Ende in einem 
Charnier vereinigt; am entgegengesetzten nahe 
am Rande besitzt” das eine Blatt ein Zäpfchen, 
das Andere ein bewegliches Häckchen , welches 
jenes umfasst und so die beiden Halften fest 
zusammenschliesst. Ueber‘ das Charnier hinaus 
verlängern sich ‘ beide‘ Blätter in" zwei kleine 
bogenförmige Flügel, welche ein Drittel "der 
Länge des Trichters ausmachen. Werden die 
Blätter von einander entfernt, so stellt das In- 
strument einen Keil vor, dessen Spitze am Be- 
rührungspuncte der Flügel sich befindet. Mit 
diesem Endpuncte voran und in dieser Stellung 
wird die Canüle in die Trachea ‘ eingeführt. 
Werden dagegen die Blätter einander wieder ge- 
nähert, so stellt das Instrument zwei, Keile vor, 
deren Einer von. den Flügeln gebildet wird und 
dem Trachealcanal entspricht, der andere aus 
dem Trichter besteht und mehr weniger über 
die Integumente hervorragt. Die Vortheile, 
welche das Instrument bietet, hat Inzani be- 
reits in Fällen von Croup kennen gelernt: Ab- 
gesehen von der leichten Einführung und dem 
festen und sichern Halt der Canüle, erregt sie 
keine Beschwerde, nicht einmal bei den Schling- 
Bewegungen, da sie ja mit der Trachea ein zu- 
sammenhängendes Stück bildet und mit'ihr sich 
bewegt. Der Theil des Instrumentes,” welcher 
in die Luftröhre eingeführt wird, besitzt ein 
ziemlich ‘geringeres Volum als die gewöhnlichen 
Canülen. Das Lumen für den Durchgang der 
Luft ist dagegen viel geräumiger und’ ausser- 
dem wird der Zutritt für den gegen die Glottis 
aufsteigenden Luftstrom vollkommen freigehalten. 
Nicht leicht können sich Schleimmassen anhäu- 
fen’ und den’ Trichter verstopfen und" wenn 
diess auch einmal geschieht , so "bleibt ' immer 
noch durch die Glottis ein Weg für den Luftstrom 
übrig. 

Prof, Szymanowski in Kiew gab Bemerkun- 
gen zur Technik der Tracheotomie, worin er 
namentlich auf Lissard's (Roser’s) Arbeit (Jahres- 
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ber, 1861.) Bedacht nalım. Seiner Meinung 
nach empfehle: sich, nach vollendeter Tracheal- 
wunde namentlich eine flach zusammenzulegende 
Canule, die sofort durch. die: innere runde Röhre 


sich erweitert, weil diese Form zulässt, dass die ° 


Canule sich in eine. sehr kleine Oefinung der 
Luftröhre hineindränge „wodurch der ‚Gefahr 
eines Blutergusses ‘in die Luftwege am ‚Bächpr- 
sten vorgebeugt werde. 


un 


IX. Neureciomie. 


Herm. Löhrl: Die Neurotomie des Ramus lingualis 
trigemini. Inaug.-Diss. Tübingen. 1863. Laupp. 28 8. 


Dr. 


Bratsch: Bericht über 93 Nervenresectionen, 5, Ca- 
rotis-Unterbindungen. und 1 osteoplast. Kiefer- 
resection, welche von Prof. Nussbaum in München 
zur Heilung des Gesichtsschmerzes: ausgeführt wur- 
den. (Bay. ärztl. Intell.-Blatt. 1863. N. 33.) 


Dr. 


Unter der Aegide des Herrn Prof, Lusehka 
zu Tübingen hat Löhrl, die Durchschneidung. des 
Rain. lingualis triyemini nach einem: neueren 
Verfahren: beschrieben. 


Prof. Roser spaltet die Wange bekanntlich 
vom Mundwinkel an. bis zum aufsteigenden Aste 
des Unterkiefers, sucht den Nerven am Boden 
der Mundhöhle auf, da wo er hart am Rande 
der Zunge, nur von der Schleimhaut ‚bedeckt, 
sich hinzieht. und reseeirt ihn. 


Prof. Luschka hat nun einen neuen Weg 
aufgefunden, wo kein einziges wichtiges Gebilde 
beeinträchtigt , keine Arterie verletzt und der 
Nerve in kürzester Zeit aufgefunden wird. 


Das Verfahren ist folgendes: Patient. sitzt, 
der Kopf wird stark zur Seite und nach. hinten 
geneigt. Die Stelle, in. welche. der. Schnitt fallen 
soll, wird dadurch bestimmt, ‚dass man den Un- 
terkiefer in der‘ Mittellinie- halbirt ‚und. jede 
Hälfte in. 4 gleiche Theile theilt, deren letzter 
mit dem .Höücker am Winkel der unteren Kinn- 
lade, . welcher wohl stets leieht durchzufühlen 
ist, seinen Abschluss findet. Die Wunde wird 
im zweiten und dritten Viertel angelegt. Sie 
beginnt etwa 3° hinter ‚dem ersten Abschnitt 
und reicht, hart dem Rande des. Unterkiefer- 
knochens entlang, nach hinten bis unmittelbar 
an die. Arteria maxillaris externa, welche man 
am Lebenden ‚ohne Mühe durch ihre Pulsation 
erkennt. : Will man sich die Operation. noch 
leichter machen, so kann man ohne Nachtheil 
in,der Richtung des bisherigen ‚Schnittes die 
Haut noch um ce. 11/, Cm. über die genannte 
Schlagader hinaus acrelitreghen“ ohne letztere 
zu verletzen. Setzt man. mun in..die Wunde 
stumpfe Hacken ein,.so ‚wird. dieselbe durch 
eine ganz schadlose Dehnung der Weichtheile 


um ein gutes Stück erweitert, „und , dem Auge 
des Operateurs ein weitaus genügender Einblick 
in die Tiefe gestattet. 


Das Messer durchsetzt zunächst " die ‘Haut, 
welche mit der linken Hand angespannt Wird, 
darauf folgt ‚der M. subeutaneus colli. Sind diese 
Theile &etrennt , 'so wird der untere Wundrand 
mittelst stumpfer Hacken abwärts gezogen und 
zugleich damit die A. und Vena submentalis, 
so wie der N. mylohyoideus , welche auf diese 
Weise vor Verletzung bewahrt bleiben. Auch 
der Nervus subcutaneus: colli superior lässt sich 
vermeiden, obwohl der Nachtheil unwesentlich 
ist, wenn das Gegentheil geschieht. ' Lymph- 
driisen, welche sich in den u... legen, werden 
zur Seite geschoben. 


Immer in unmittelbarer Nähe der inneren 
Fläche der unteren Kinnlade dringt man weiter 
gegen den Boden der Mundhöhle vor‘, durch- 
schneidet ’die Fascie und kommt so auf denM. 
mylohyoideus, welcher von lockerem, oft'ziemlich 
fettreichem Zellstoff überlagert ist. Der hintere 
Rand dieses Muskels wird blossgelegt , auch 
nöthigenfalls eingeschnitten , obwohl Zuschka bei 
seinen Versuchen an der Leiche sich niemals 
dazu aufgefordert gesehen hat;. in den meisten 
Fällen genügt es, denselben so weit wie, mög- 
lich nach vorn zu ziehen. Sogleich erkennt jetzt 
das Auge die vordere Portion ‘der Sublingual- 
drüse, welche den Wegweiser zur Auflindung 
des Nerven abgibt. "Wie. bekannt, umgreift der- 
selbe, den unteren‘Umfang des genannten sekre- 
torischen Organes, und scheidet es durch. sein 
Dazwischenkommen. von der angränzenden Partie 
der Glandula submaxillaris ab. Bald macht sich 
an dieser Stelle der Nerv der tastenden Hohl- 
sonde dureh seine Derbheit fühlbar und auf 
eine leichte Weise‘ lässt er sich mit Hilfe des 
Messers oder noch besser unter Anwenduug der 
Cooper’schen Scheere freilegen und von einem 
stumpfen Hacken oder einer Aneurysma-Nadel 
gefasst so weit hervorziehen, dass ein Stück 
von nahezu 2 Um. reseeirt werden kann, bevor 
er sich in seine Endausbreitung auflöst. ° Bei 
dieser letzteren Manipulation wird die: hintere 
Wand der Submaxillardrüse meist eingeschnitten. 
Ein Verletzen des Wharton’schen Ganges, der 
hinter dem Lingualis liegt, ist” nicht zu befürch- 
ten, dagegen hat man sieh vor einer Durch- 
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Löhrl: parallelisirt Roser’s immerhin sehmerz- ' 
hafte, mit Arterienblutung, sowie nach dem eige- 
nen: Geständniss Roser’s in gewissen Fällen‘ mit 
Schwierigkeiten verbundenes Verfahren mit dem 
so eben beschriebenen ‚; von dem er überzeugt 
ist, dass dieser und kein anderer Weg für die Durch- 


2 in ‚des'* Lingualis ' geeigneter sei. 
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. seine Narbe 4 Mal excidirt, 
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Lymphdrüsen zwischen Unterkiefer und Zunge. 


Es: könnte jedoch gelingen, diese 'zuvor ‘durch 
auch  Roser's' 
Verfahren ‘könnten ähnliche  unüberwindliche 
Hindernisse :z.:Bs-im der Gestalt: von. Careino-' 
. gar manchmal 'verschlimmert wurde ad erst 


Exstirpation zu‘ entfernen und. 
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n Im Jahre 
Namen. Prof, Nuesbaum’s. in München. eine aus- 
führliche Beschreibung von 25 Nerven-Resectio- 
nen, welche an 9 Individuen mit dem besten 
Erfolge ausgeführt worden: waren ; 3 dieser In- 
dividuen sind vollkommen geheilt, ein 4. »Kran- 
ker blieb zwar bis jetzt ‘von seinem :Nerven- 
schmerze befreit , leidet’ »nun aber an heftigem 
Kopfschmerze : und befürchtet die Wiederkehr 
seines früheren: Uebelsz; bei. den 5 übrigen In- 
dividuen stellten sich Recidive ein. ' Die jetzige 
Mittheilung enthält 13 neue Fälle von: Fother- 
gill’schem: Gesichtsschmerze, welehe sämmtliche 
auf operativem Wege behandelt wurden. Fälle 
von Gesiehts-Neuralgieen, welche ohne operative 
Eingriffe: geheilt werden konnten ‚sei es »durch 
Chinin, durch die subeutane Einspritzung von 
Morphium oder : Atropin , durch Einreibungen 
von Veratrin-Salbe; durch Veränderung des Auf- 
enthaltsortes des Kranken;,; oder sei es durch 
Verbesserung der ganzen Körper-Beschaffenheit 
bei Chlorose, Skrophulose u. A., wurden hie- 
bei nicht aufgeführt. : Aus diesen Gründen wurde 
der Nerv, supraorbitalis 15 Mal reseeirt und seine 
Narbe 13 Mal wieder exeidirt ; der Nerv. infra-orbi- 
talis 17 Mal resecirt und seine Narbe 12 Mal 
exeidirt; die NN. temporalis superficialis und tem- 
poralis profundus je & Mal reseeirt; der Nerv. 
alveolaris inferior in Verbindung mit: dem NN. 
mylohyoideus und mentalis 9 Mal resecirt und 
ebenso der Nerv. 
lingualis 9 Mal resceirt und 4 Mal dessen Narbe 
exeidirt; 1 Mal der Nerv. oceipitalis‘ resecirt 
und ebenso 1 Mal der Nerv. infraorbitalis am 
Foramen rotundum. In einem Falle trat der 
Tod in Folge von Verblutung trotz Unterbindung 
der Carotis ein. 

Wenn auch keine vollkommene Befreiung von 
den Schmerzen erzielt wurde, so ward jedenfalls das 
Uebel erträglicher nach als vor der Operation, selbst 
wenn der Sitz des Leidens ein centraler, dem Messer 
unzugänglicher war. Uebrigens war die Heilung 
bei Weitem ‘häufiger als die Besserung. Das 
nicht seltene Auftreten der Recidive könnte noch 
gegen die Operation sprechen; doch wird: dieser 
Einwand durch die Kranken selbst entkräftet, 
da dieselben Alle, ein Mal durch das operative 
Verfahren von ihren Leiden befreit, im Fslle 
einer Recidive sich gerne zum zweiten und drit- 
ten Male einer Operation unterziehen , wie es 
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nziger Umstand ‘wäre’ hinderlich, nämlieh' eine 
gleichzettliche: beträchtliche‘  Hypertrophie ‘der 


1860 ‘veröffentlichte ji a 
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That vorkommt, dass Einige alle 6—8, 
Andere ‚alle, ‚12 —14, Monate, ihrer Beeidive, 
sehe hd. gewärtig sein müssen. 
Re s 13 

- Als besonders er muss erwähnt 
aan dass: oftmals das Leiden. nur: von einem: 
Aste oder von Zweien auszugehen schien, durch 


Resection derselben aber nicht gehoben, ja so- 


geheilt werden konnte, nachdem auch der dritte, 
scheinbar nicht betheiligte und vom Kranken 
nicht angeklagte Ast ebenfalls resecirt worden 
war. Ferner»«kam ein Fall vor, in welchem: 
nach Resection aller drei Aeste der Schmerz 
gleich gross blieb, durch die Carotis-Unterbin- 
dung aber sofort gänzlich zum Schweigen ge- 
bracht wurde, ‚während bei einem anderen Falle 
die Carotis- -Unterbindung , obwohl die  Erschei- 
nungen dem vorigen Falle sehr ähnlich waren, 
gar nichts nützte und der Schmerz erst schwieg, 
nachdem alle drei Aeste resecirt waren. 


Die bei Recidive-Operationen ausgeschnitte- 
nen Narben enthalten alle wieder Nervenfasern 
und diese Narben- -Ausschneidung hat denselben 
schönen Erfolg, wie die ursprüngliche Resection; 
auch nach ihr kehrt die Recidive nicht schneller 
wieder zurück , als nach der ursprünglichen 
Operation. (?) ‘Die subjectiven Erscheinungen 
bei der Recidive der Krankheit ähneln stets 
Jenen der primären Erkrankung und nehmen 
auch dieselben Stellen wieder ein. Trotzdem 
dass das Auftreten ‘der Recidive zweifellos anı 
die Neubildung von Nervenfasern in der Zell- 
gewebs-Narbe gebunden ist, so scheint das frühere’ 
oder spätere Eintreten einer Recidive oder das 
gänzliche Ausbleiben derselben vielmehr von der 
Individualität des Kranken, d.h. von der Krank- 
heit selbst, als vom der Länge des resecirtes Ner- 
venstückes abhängig zu sein. Die mikroskopische 
Untersuchung der zum ersten Male resecirten 
Nervenstücke lieferte immer nur ein negatives 
Ergebniss; eine Entartung der ‘Nerven konnte 
nie gefunden werden. 


In einem Falle geschah die osteoplast. Re- 
section des Oberkiefers genau nach Langenbeck 
behufs Resection des Nerv. infraorbitalis, welcher 
bis an das Foramen rotundum verfolgt und ab- 
geschnitten wurde. Das resec. Knochenstück 
ward von der Nase wieder zurückgeschlagen, die 
Wunden durch .18 Suturen vereinigt und son- 
derbarer Weise Knochen und Weichtheile per: 
primam geheilt. Die Schmerzen waren eben+ 
falls vollkommen verschwunden. 
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X: Anhang‘ über Transfusion, ‚Unter-; 
bindung, Bdellatomie, fremde Körper 
in Harnblase. 


F 


Ri in a 


Prof. Dr. Be Hewitt ; Ueber: die Pe ‚der Trans- 
fusion: bei Wöchnerinnen ‚mit. Beschreibung eines 
passenden Apparates. (Br. med. Journ. 1863, 29, Aug.) 


Dr. Ore von Bordeaux: Physiologische und patholog. 


Untersuchungen über Transfusion. (Gaz. des Höpkt. 
N. 96.) 

Dr. Jul, Beer: Zur Bdellatomie. ae BUN 1868. 
N.’ 28.) 


Prof. @. "Porter: ' Extraction einer RE aus der 
Urinblase. (The Dubl. Quart.-Journ.. of. m. sc, Nov. 
1863.) 

Ligatur der Arteria intercostalis en. masse (E’union med. 

N. 46.) 
- Bei einer Blutung, welche nach einer” Schuss- 
fractur der 9ten Rippe am 23. Tage auftrat, unter- 
band Howard ‚die Intercostalis so, dass. er ‚rechts 
am. oberen Rande der fract. Rippe einen Einschnitt 
machte und mittelst einer krummen Nadel eine Li- 
gatur unmittelbar hinter der Rippe durchzog. Bei 
der Section zeigte sich die Pleura costalis nicht 
verletzt, 

Armin. Staub: De ligatura 'venarum laterali. Diss, imaug, 
Berol, 1862. 

A. Prichard: zu Bristol: Verletzung der arteria vertebra- 
lis (Brit, med. Journ. 1863, 18. April.). 

Die Arterie war , wie die Section zeigte, gerade 
bei ihrem Eintritte ins foramen magnum  zwischsn 
Atlas und‘ Hinterhauptsbein : complet getrennt. 
Prichard unterband die Carotis comm,, was natürlich 
keinen Erfolg haben konnte. 


Ueber Transfusion erschienen 2 neue Arbei- 
ten, eine von einem Franzosen, Namens Ore, 
welcher “sich'einem Berichte aus der Societe de 
Chirurgie zufolge eingehend über. diese Opera- 
tion nicht bloss bei  Neuentbundenen , sondern 
auch: nach Haemorrhagien im Allgem. verbrei- 
tetsund 56 Fälle aufzählt, von welchen ‚10: sich 
auf traum. Blutungen beziehen, wovon 5. durch- 
kamen, und 46 auf Neuentbundene, von welchen 
38, also: 82:0/, gerettet ‚wurden. Jn letzterer 
Categorie stellt sich der. augenblickliche Erfolg 
sogar noch grösser heraus, weil unter Anderen 
3 Wöchnerinnen an später, eingetretenen Puer- 
peral-Erkrankungen zu Grunde gingen, während 
auch die traum. Verblutenden natürlich keines- 
wegs in Folge der Transfusion starben. Nach 
Or£ verdient‘ eine solche Operation grössere 
Beachtung der Praetiker, während ihm in .der 
betrefl, Sitzung erwiedert wurde, dass die Frage 
über ‘die Transfusion: zu oft bei Seite gelegt 
und wieder aufgeworfen worden sei, als dass 
man auf sie grosses Vertrauen haben künne. 
Was namentlich die Neuentbundenen beträfe, so 
sei die Vermuthung erlaubt, dass. dieselben ‚auch 
ohne Transfusion durchgekommen wären. Die 
Blutungen bei Frisch-Entbundenen verhielten sich 
meist der Art: Die Einen treten äusserst acut, 
rasch, ja blitzähnlich auf, und hier sei nichts 
mehr zumachen, oder die Hämorrhagie ist chro- 
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nisch, langsam  verlaufend ;..diese führten aber. 
den Tod nur: äusserst selten: herbei; in Summa. 
flösse die. Transfusion ‚wenig ‚Vertrauen: ein. ine 
VEHZTITET TRETEN gen; 

Die Arbeit von Hewitt am Frauen =" und! 
Kinderspitale zu Bristol beschäftigt: ist: bloss‘ mit’ 
Haemorrhagien Neu-Entbundener und Beschrei- 
bung der Operation und eines’'von ihmerfun- 
denen Apparates. Hewitt besteht‘»nicht auf. 
Defibrinisation des Blutes und bemerkt, dass 
man in der Hälfte der glücklich'vorgekommenen 
Transfusionen nicht ‘ mehr“ ur 4 Unzen‘ Blut 
bedurft habe. 
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Uche % vBdeilosteieeie sind eine. ‚Menge 
Aufsätze’ erschienen. Aus: dem von Jul. Bock 
(nach einem Vortrage in der Hufeland.  Gesell- 
schaft) 'ersehen wir, dass die Bdellatomie  durch- 
aus keinen wichtigen: Eingrifl' in: die. Oekonomie 
des Blutegels setzt ‚was. daraus. hervorgeht, 
dass der von Verfasser. 6 Tage: hintereinander 
bdellatomirte Blutegel: fortfunetionirte und der in 
der Charit€ ‘gebrauchte fast 4 Wochen. lang 
täglich in Function kam, sowie der »Art be- 
handelte Blutegel Monate lang fortlebten. 

Die» besten. Einschnittsstellen' scheinen : die 
Blinddärme, welche den öten Theil des Thieres 
einnehmen, zu sein und par excellence -die linke 
Seite. Ein Querschnitt. scheint. passender. ' 

Oefters bedarf: man. beim "Wiederansetzen 
des bdellatomirten .Blutegels ‘keiner weiteren 
Operation , sondern das: Blut strömt ‘anderen 
Tages beim Wiederansaugen häufig von selbst ab. 

Nächst dem »gewöhnl. Aderlassschnepper 'em- 
pfüiehlt sich der Goltamerische Scarifieator. Nach 
dem Öperiren’ saugen die Blutegel |‚gewöhnlich 
schneller: fort. 

Schliesslich der Vortheil , dass die fast nie 
verschwindenden : Blutegelnarben ‘Im Gesicht, 
Hals etc. ‚bedeutend (its ihrer Anzahl ') redueirt 
werden. 


Porter machi auf ein. übrigens seit Langem 
bekanntes und ‚als, wahr anerkanntes :Factum > 
aufmerksam, nämlich die Möglichkeit, die weib- 
liche Harnröhre ohne allen späteren üblen Scha- 
den auf einen enormen Grad zu erweitern. 

Bei. einem 20jährigen.ledigen Frauenzimmer, 
welches sich '’am 19: März 1861 eine Haarnadel 
mit ihrem »stumpfen: Ende :voran.in ‚die: Blase: 
hatte fallen lassen, war der fremde Körper bei 
der ‚Catheter-Einführung deutlich- fühlbar , liess 
sich aber im: Chlorformschlafe weder: mit einer 
schmalen «Zange ‚noch‘ sonst »extrahiren; Die 
Haarnadel dag otienbar! nach der Quere im Urin- 
behälter, und zwar so‘, dass. die‘ Spitzen nach 
der rechten Seite zu gerichtet waren. 

Am «26. März legte Porter einen:w2: Zoll 
langen Pressschwamm ein: und‘ liess denselben 
so nee verweilen, bis sich»das Bedürfniss zu. 
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uriniren einstellte, worauf er nach jedem solchen 
Acte frisch eingeführt werden sollte. Diess ge- 
schah 2 Tage lang, worauf Mn Schwammein- 
führung sistirt — aber Nach tg” “hier Ind Neff, 
gesetzt wurde, so dass 4 Yard Stun 
lang am Platze blieb. 

Am 30. März liess sich der Be der 
linken Hand durch die Harnröhre ohne Hinderniss 
einführen und damit eine Spitze der Haarna- 
del fühlen und in eine bessere Richtung bringen, 
worauf es möglich wurde, eine schmale Korn- 
zange längs des Fingers in die Blase zu brin- 
gen und die eine Nadelspitze damit zu ergrei- 
fen, worauf auch die andere in die Zange ge- 
bracht und immer unter Leitung. der Fingerspitze 
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schliesslich die ganze Nadel. bereits incrustirt 
herausgezogen wurde. 

Entgegengesetzt_ der schnellen Erweiterung 
"erst mit“d m kleinen, /dann mit dem Zeigefinger 
— zieht Porter die allmählige Dilatation mit dem 
Pressschwamm vor und glaubt, dass die beste 
Extraetionsweise diejenige sei, dass man erst 
die 2 Zinken der Nadel fasse und von hinten 
mit dem Zeigefinger nachhelfe. 

(In der neuesten Zeit haben Billroth, Bron 
zu Lyon und Andere (auch Referent) sich von 
der Dilatabilität der weibl. Urethra überzeugt, 
dreist den Finger eingeführt und so eingreifen- 
dere Operationen vermieden.) 
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in der Thierheilkunde rien 


‚H 2 
P Br z n 2% . - ; N | r 
De Ä f < = - 
© DE HERING, 00% 
- - : 


Einleitung. . ” | . en | 


Das Jahr 1863, dessen Deintsrieon hien be- 
sprochen werden üoBen ‚„. hat sich/in dem ge- 
wohnten Geleise bewegt; es'sind die bisherigen 
Zeitschriften ers erschienen und einige 
angefangene Werke (z. B.' Leisering’s "Atlas, 
Armbrecht’s Chirurgie 'u. s. w.) fortgeführt wor- 
den; im Uebrigen sind grössere Unternehmungen 
ausser einer 2. Auflage von Spinola’s specieller 
Pathologie und Therapie und einer 4. Auflage 
von Hertwiy’s Arzneimittellehre nicht auf den 
Büchermarkt gekommen. Dägegen‘ haben meh- 
rere fämhäfte Schriftsteller ‘sich mit 'monogra- 
phischen Arbeiten über einzelne Thierkrankheiten 
beschäftigt und hiedurch zur näheren Kenntniss 
derselben beigetragen; ; s0 wurde‘ die e Rötzkrank- 


heit’ von Erdt, von Bagge u. A‘, der Milzbrand 


von Körber, Wald‘ u. A. bearbeitet; und die 
in den Zeitschriften! zerstreuten Verhandlungen’ 
über Lungenseüche, Hundswauth, Kuhpockenu. B: w. 


enthalten viel Inte ressantes, worüber ausführlicher 
ls berichtet wird); 


ualber Es "betreffenden 
in v7% ET 






ALTE, 


x “th 4 F 
en, Besonderer ie 
etymologisches Wörterbuch der alas. 


Jahresbericht der Mediein „ro 1863, Band VI. 


‘und ihrer 


Ober-Medicinalrath in Stuttgart. 


“ein dient: Pı BE meh 5 


Das hervorragendste Ereigniss in der thier- 
ärztlichen Welt war ohne Zweifel die interna- 
tionale Versaminlung, welche im Juli 1863 in 
Hamburg abgehalten und von mehr als 100 Thier- 
ärzten besucht worden war. Prof. Gamgee in 
Edinburg hatte die Initiative vergriffen und ‘dem 
wohl begründeten Wunsch einer möglichsten 
Uebereinstimmung der gegen ähktecköhide Thier- 
krankheiten zu ergreifenden Maasregeln als Grund- 
lage der Verhandlungen aufgestellt. Durch die 
Theilnahme vieler‘ von: ihren  betreflienden Re- 
gierungen abgesandten Notabilitäten konnten die 

Ansichten‘ der Versammlung nur ‘an Werth ge-' 
winnen: ausser den in den Zeitschriften enthal- 
tenen mehr oder. weniger vollständigen Mittheil- 
ungen über.den. ana, der Verbandlungen sind 
dieselben ausführlich in einem ' besonderen‘ 'ami- 
lichen Berichte von dem ersten Präsidenten: 
Hering aus Stuttgart und dem Secretär: Probst- 
mayr. “aus München veröffentlicht und nach dem 
Beschlusse der Versammlung sowohl: an .die 
Theilnehmer als an die betr. Regierungen ver-' 
sendet worden. Wenn auch die Gesetzgebung der- 





Hilfswissenschaften, im 6 Lieferungen {verg. Rep. AXIV. 
S. 350), ’ 


2 LEISTUNGEN IN DER THI 


“ jenigen Länder, welche durch denregen Handelsver- 
kehr wirklich der Einschleppung von Thierkrank- 
heiten besonders ausgesetzt sind, nicht plötzlich im 
Sinne jenes Congresses äbgeändert werden wird, 
so lässt sich doch mit Sicherheit erwarten, dass, 
wo ein Bedürfniss zu Abänderungen der be- 
stehenden Gesetze vorliegt (und dies dürfte in 
den meisten Ländern der Fall sein), die Be- 
schlüsse eines so zahlreichen und tüchtigen Col- 
legiums Berücksichtigung finden werden. 
In der Journalliteratur ist nur ein& 
Veränderung vorgekommen; die seit 
von den Professoren Kinberg und Lundberg redi- 
girte schwedische Zeitschrift für Thierärzte u. s. w. 


wird künftig von Prof. Lundberg allein heraus: 


gegeben werden, da sein College sich mehr der 
landwirthschaftlicehen Literatur zuwenden will. 
Von der im vorjährigen, Berichte ‚S. 4, erwähn- 


ten Zeitschrift holländischer Thierärzte. ist dem 


Berichterstatter erst eine Lieferung zugekommen; 
auch das Schweizer Archiv hat nur ein schwaches 
Lebenszeichen von sich gegeben. Die benützten 
Zeitschriften sind mit den bisher üblichen Ab- 
kürzungen bezeichnet und es wird, wo es sich 
um vollständigere Auszüge aus ausländischen Jour- 
nalen handelt, auf das Repertorium von Hering 
verwiesen, welches seit 25 Jahren sich die Auf- 
gabe gestellt hat, die Fortschritte der Collegen 
ausser Deutschland möglichst vollständig mitzu- 
theilen. Eine Uebersicht der im Jahre 1863 
erschienenen selbstständigen Schriften findet sich 
im Repert. XXV. 2. "Heft, in Dän. S. 95, 
264 und 359, ausserdem in der”Bibliolheca 
medico - pharm. et veterinaria von Rupprecht, 
17. Jahrgang. 


The Veterinarian or monthly Journal of veterinary 
science for 1861. Fourth Series, Vol. XXXVI Edi- 
ted by Prof. Morton und Simonds». London, 12 
Hefte, in gr. 8. 

Edindb. Edinburgh Veterinary Review and Annals of 
comparative Pathology by John Gamgee, 1863. 12 
Hefte mit Holzschnitten u. s w. 8. 

Recueil de Medeeine veterinaire publi&e par MM. 
Bouley et Reynal, Prof, ä l’Ecole d’Alfort. 4me Se- 
rie, tome X. (AXXX.) Paris, 12 Hefte, 8. (Ent- 
hält zugleich die Sitzungsberichte der Sociötd vete- 
rinaire centrale.) 

La Clinique veterinaire, publiee par MM. TU, Le 
blanc, C, Leblanc et E. Weber. Deuxitme_ Serie. 
Tom. III. Paris in 8. 12 Hefte, - 


Lyon. J ournal de Medecine vöterinaire pratique, publie 


Vet. 


Rec. 


Clin. 


ä l’Ecole de Lyon, par MM. Rodet et St, Cyr. Tome 


XIX. Lyon. 8. 12 Hefte. 
Toul. 
3me Serie. Tome VI. Toulouse. 8. 12 Hefte. 
Belg. Annales de Medecine veterinaire publiees par MM. 
Delwart, Thiernesse et @ülle. XII. Annee. Bruxelles. 
8. 12 Hefte. 
Il Medico ‚veterinario, Giornale 
di Torino. Red..i Professori etc, 

Hefte. 

Dän. Tidsskrift for Veterinairer redigeret og udgivet af 
H. Bendz og H. Bagge, Prof, XI. Bind. Kiobnhavn. 
8. 4 Hefte. 


della R. Scuola 
Vol; IV. 8. 12 


Ital. 


‚kleine 
Jahren 


Journal des Vöterinaires du Midi, par M, Prince, 





u 


Schwed. Tidskrift för Veterinarer, Hästvänner och Land- 
thushallare, af Kinberg och Lundberg, Prof. II. u. IH. 
Argang, 4 Hefte. Stockholm 1862— 63. 

Holi. Nederlandsch Tijdschrift voor Geneeskunde. 
Jaargang. Amsterdam. gr. 4. 45 Bogen. Enthält 
wenig Whierärztliches, An dessen Stelle. tritt: 

Tijdschrift voor Veeartsenijkunde en Veetelt, uitgegeven 
door de Maatschappy ter Bevordering de Veearts. in 
Nederland onder de Redactie van: F. ©. Hekmeijer, 
J. Jennes en @. J. Hengeveld, Leeraren aan’s 
De Veeartsenijschool te Utrecht. Eerste Jaargang, 

1ste Aflevering. 


@. u. H. Magazin für die gesammte Thierheilkunde von 
Dr. E. F. Gurlt und ©. H. Hertwig, Prof. in Berlin. 
XXIX, Jahrg. 4 Hefte in 8. 

Preuss. Mittheilungen aus der thierärztlichen Praxis im 
‚ Preussischen Staate, Von C. H. Hertwig, Prof. an 
‘der Berliner Thierarzneischule. 10. FONSBanE 1861 bis 
1862. Berlin 8, 


Wien. Vierteljahresschrift für wissenschaftliche Veterinär- 

kunde von den Mitgliedern des k. k. Thierarznei- 

ipfiätes. XIX. u. XX. Band. Redact. die Prof. 
. Müller und Röll. Wien 8. 


BEN; we der Thierheilkunde,. Herausgegeben 
von Prof. Dr. Hering. Stuttgart. 8. XXIV. Jahrgang. 
4 Hefte. N 

Mchn. Thierärztliche Mittheilungen, herausgegeben von 
der k. bayer. Central-Thier-Arzneischule. Red. Hahn. 
München 1863. 1.—3. Heft. 8. 


Der Thierarzt, herausgegeben von Dr. W. Schu- 
macher. Wezlar 1—1!/%, Bogen in 8. monatlich. 
2. Jahrgang 1862. 


Woch. Wochenschrift der Thierheilkunde und Viehzucht, 
Herausgegeben von Adam in Augsburg. VI. Jahr- 
gang. Augsburg. 8. Wöchentlich 1/, Bogen. 

Mekl. Bericht über die 17. u. 18. Versammlung des 
Vereins Mekl. Thierärzte von Dr. Fleming. Laage 
1862 u. 1863. 

Schw. Von dem Archiv für Thierheilkunde schweizerischer 
Thierärzte ist nur das zweite Heft des XVI. Bandes 
erschienen. 

Die Jahresberichte der TR nehmen zu Dresden, Dor- 
pat und der Züricher Medie, Bericht sind mit Dresd., 
nn u. Zch. bezeichnet. 


Vo. 


Th. 


= 


Standes und: Unterrichts - Angelegenheiten. 


Die preussischen Thierärzte haben ihre Be- 
schwerden und Wünsche den Kammern vorgelegt, 
in welchen sie besprochen und der Regierung 
zur. Berücksichtigung überwiesen worden sind; 
sie haben ‚aber sehr wenig Hofinung, dass eine 
Abhülfe_ stattfinden. werde, .da die. Regierung 
schon bei der Debatte durch. ihren Commissär 
sich ungünstig aussprechen ‚liess. Die speciell 
angeführten: Missstände sind insbesondere, beim 
Militär. so auffallend, dass man sich im übrigen 
eivilisirten ‚Europa Glück wünschen ‚darf, ‚eine 
solche . exceptionelle, Stellung, nur, in. Preussen 
existiren. zu.sehen. Vielleicht dürfte es gelingen, 
für die Militär- Thierärzte. den Ofliziersrang zu 
erlangen, wenn sich junge: Männer von Adel: 
diesem Fache. ‚widmen wollten; da nun. selbst 
der. hohe -Adel mit Brandweinbrennen. ‚und, 
Schweine-Mast sich zu beschäftigen, nicht unter 
seiner Würde hält, so hätte eine Versorgung als. 
„ Curschmid, bez. Mil. -Rossarzt nichts Abschrecken- 


SIRUETTIDEVON 


des. „Ein, ‚Examen. bei" der Thierarzneischule 
dürfte. ‚ebenso. entbehrlich. sein, ‚als jetzt,’ wo.die 
Offiziere, welche. dem. Thierarzt- .commandiren, 
was er zu thun hat, ‚auch N paeprüß mh 
(6 u, H. $S..71.u. 154.) 

. Thierärzte in Preussen. ‚Das Magazin f. Th, 
theilt das Schicksal jener Petition mit, welche 
die Thierärzte an’ die Kammer gerichtet haben 


und worin sie sum Schutz des thierärztlichen. 


Gewerbes , resp. um Aufnahme der Thierärzte 
unter die im $'42° der allg. Gewerbe-Ordnung 
aufgeführten Gewerbtreibenden“ bitten. Man 
ersieht, dass die gewerbsmässige Ausübung der 
Thierheilkunde mit Ausnahme der Rötzkrankheit, 
Hundswuth und des Milzbrands, sowie der Aus- 
übung ‘der Castration (}) vollständig freigegeben 
ist, dass’ jeder: seine Heilmittel selbst dispensiren 
und sich den Titel Thierarzt beilegen darf. Der 
bez. Paragraph handelt von denjenigen Gewerbe- 
treibenden (Aerzte, Wundärzte u. dgl.), welche 
hiezu eine Approbation des Ministers bedürfen, 


* Die ständischen Commissionen zeigten sehr 
wenig Geneigtheit, auf die Bitte der 'T'hierärzte 
einzugehen; sie befürchteten, dass das Vieh-hal- 
tende Publicum dadurch. der Erfahrungen. der 
Pfuscher verlustig, auch durch. den Mangel an 
Coneurrenz die Hülfe der Thierärzte vertheuert 
werde u. dgl. m. Was die Seuchen und an- 
steckenden Krankheiten betrifft, so würden ‚sie 
ohne die Pfuscher wohl gar nicht beaufsichtigt 
oder behandelt; es liege daher die Ausschliess- 
ung der Pfuscher (deren Erfahrungen „natura- 
listische“ im Gegensatz zu den „wissenschaft: 
lichen“ genannt werden) nicht im Interesse der Vieh- 
besitzer, ‚vielmehr die freieste Concurrenz u. 8. w. 
Die. Thierärzte verfolgen nur solche Pfuscher, 
die ihnen fühlbare Coneirrdt manhen, und_diess 
seien in der Regel Personen, welche dem Publi- 
cum reelle Dienste geleistet haben.. Man erhob 
sich sogar zu der Phrase:. dass die Freiheit die 
Lebensluft der Wissenschaft sei. Der ‚Vertreter 
der Regierung schien geneigt, die. Thierärzte zu 
schützen, aber ohne die Ausübung der Thier- 
heilkunde irgendwie einzuschränken. Die Mittel 
dazu behielt .die Regierung für sich. Endlich 
wurde der Vorschlag "gemächt, ‚dass die Regier- 
ungen jedes Jahr die approbirten Thierärzte ihres 
Kreises in den Amtsblättern öffentlich bekannt 
machen (dies ist wenigstens wohlfeil!). Man sieht 
hieraus, dass es der Regierung nicht Ernst ist, 
etwas zum Schutze der Thierärzte zu thun und 
dass die rationellen Landwirthe, selbst in der 
Regel Pfuscher ersten Ranges, . eine besondere 
Neigung zu ihres Gleichen haben, von dem un- 
terrichteten Thierarzte aber verlangen. dass ‚er 
versäumte ‚und. aufgegebene Fälle curire,. dafür 
aber möglichst ‚wenig Honorar nehme. : (G. u, 
H. S..378, 385.) 


Das . bisherige Wiltär-Carschmid-Eleven-In- 





stitut in ‘Berlin wird 'nunmehr. a Paare 
Schule genannt werden. (Th.) 

Die Petition der bayerischen. Thierärzte,, ‚an 
das k.- Staatsministerium ‚betreffend 1) .die Aus- 
bildung, 2) .die.dienstliche Stellung, 8); die Ho- 
norirung,:4) die Art: der Anstellung .der. ‚Thier- 
ärzte,. 5) dem: Mangel ‚einer Seuchen-Ordnung 
und. eh See — ist. vollständig abge- 
druckt in : Woch.:.8..413,: ; Am .auffallendsten 
hiebei ist die zweckmässige Einrichtung des:Mi- 
litär-Veterinär- Wesens gegenüber‘, der. „groben 
Vernachlässigung‘ des Civildienstes, 

Veterinärwesen in Luxemburg. Es ist Due | 
Verordnung vom 8. Aug. ‚1863 geordnet; .die 
Thierärzte stehen unter dem. Med. Collegium, in 
welches (jedoch nur. bei Prüfungen): 1—-2 Thier- 
ärzte berufen werden; in jedem (der 11) Cantone 
ist. ein Staatsthierarzt (mit. 480—600: Gulden 
Gehalt) angestellt, ‚welcher zugleich Mitglied der 
Commission für Pferde- und Viehzucht, . Prämien- 
vertheilung,. Aufsicht über die Viehmärkte u. s.-w. 
ist.‘ ‚Die ‚ansteeckenden Krankheiten, dürfen nur 
von .den. Staatsthierärzten. behandelt werden, 
(Woch. S..294.) 

Die ‚Standes-Interessen und ‚insbesondere, de 
Wünsche ‚und ‚Klagen. der französischen Thier- 
ärzte finden. vorzugsweise in der von U,.Le 
blanc. redigirten. Olinique ihren Ausdruck. : Ein 
grosser Theil dieses Journals ist: den Vorschlägen 
zur Verbesserung . der ‚Stellung‘ der Thierärzte 
von ‚Seiten: des Staates u. ‚dgl., so wie der Be- 
sprechung ‚derselben gewidmet; nicht selten sind 
auch Vorwürfe zu hören, dass die.an der ‘Spitze 
des Veterinär - Wesens stehenden. einflussreichen 
Persönlichkeiten. sich nicht genug für, ‚ihre -Col+ 
legen bemühen. 

Vor der Hand sollen de ‚Besoldungen der 
Professoren erhöht werden, welches. — : wie der 
Minister zugab »— .nothwendig': geworden, .da 
sich. selten "Jemand um: diese. Stellen bewer- 
ben will, 

Die Versammlung schwedischer Thierärzte im 
August 1863 hat unter Anderem den Beschluss ge- 
fasst, dass Schweden nicht mehr .als Eine Thier- 
arzneischule 'bedürfe und. diese sich in.der Haupt- 
stadt: befinden solle... (Es besteht nämlich ‚noch 
eine zweite, Anstalt in Skara  (Schonen),. ge- 
gründet von Hernquist, und man. zweifelt,. ob es 
angehe, die sog. Asche Stiftung‘ an einen. an- 
dern Ort zu Berge) (Schwed. . HI. .S.. 244.) 

Aus dem amerikanischen Kriege erzählt Dr, 
Asche-Berg, Arzt zu New-York seine veterinäri- 
schen: Erfahrungen; die Stellung der. Thierärzte 
ist in’Amerika auch beim Militär keine glän- 
zende; die Vorliebe für die früher in. der alten 
Welt ausgeübte Thierheilkunde veranlasste den 
Dr. A., seine Stelle als Regiments-Arzt mit’ der 
eines Regiments - Pferdearztes zu  vertauschen. 
Der.‘ Unterschied zwischen dem: Pferde. der Nord- 
und 'dem der. südlichen Staaten. wird durch ‚eine 
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Abbildung’ versinnlicht.'' Ueberall tritt die Sucht, 
sich Geld zu erwerben, und besonders‘ die un- 
glaubliche Beraubung des Staatsschatzes auf die 
schamloseste Weise hervor. °(G. u. H. S. 17.) 

Die Zahl der geprüften Thierärzte in Gross- 
brittannien und Irland wird auf 1018 ange- 
geben; solche, welche den Titel Thierärzte 
angenommen haben, ohne dazu berechtigt zu 
sein, gibt es '1244; praetieirende ser 
1189. (Edinb. 'S. 164,365.) 

"Die Zahl der äütöräirten Thierärzte in Nopi 
wegen im Jahr 1859 wird 'auf 57. angegeben; 
von diesen haben 38 den Jahresbericht an das 
Departement des Innern eingesendet. (Dän.'$.1.) 

Eine Reise , welche Prof. Lundberg in’ den 
Jahren 1857-58 unternommen, gab. ihm 'Ge- 
legenheit, die Thierarzneischulen von Frank- 
reich, Belgien, Deutschland zu besuchen und 
drüber einen Bericht zu erstatten, - welcher in 

„den neuen Verhandlungen ‘der schwedischen 
Gesellschaft der Aerzte XI. Bd. veröffentlicht 
worden ist. (Leider ist dies erst 1862 geschehen, 
so dass inzwischen manche Aenderungen 'einge- 
treten sind.} Bei diesem Bericht hat sich L. 
nicht sowohl mit der Beschreibung der Gebäude 
u.’ dgl. als‘ mit ‘den Lehrern‘ (bei "denen ihre 
Werke angeführt sind), dem Stande des Unter- 
richts, der Stellung der Thierärzte, den Ge- 
setzen über Hauptmängel, Seuchen u.'s. w. 'be- 
schäftigt.. Die besuchten Anstalten waren: Al- 
fort, "Brüssel , Utrecht , Berlin, Dresden, Wien, 
München, Bern und" Zürich ,  Carlsruhe; "'Stutt- 
&art, Hannover; dabei ist auf die Gestüte‘(z. B: 
in Ungarn); sowie auf’ die nähere Kenntnis der 
Lungenseuche Rücksicht genommen.’ 

An diesen Bericht reiht sich dürusspitterer 
von Prof. 'Kinberg an, "in weichem derselbe die 
Veterinär-Schulen zu Pesth und Parma kurz 
beschreibt. " (Schwed. II1.'S.-227.) 

Eine ‘ausführliche Beschreibung. des Wiener 
Thierarznei-Instituts hat Z’eser in Folge "eines 
im Jahre‘ '1861'%daselbst geniächten Besuchs ee“ 
liefert‘ (Mchn. 8. 45 u. 238.) 

"Die Statuten für die Eleven der k. Hanyer. Cen: 
Wal Thierargneischule werden in Mehn. $S.1-#21 
bekannt gemacht ;'sie'sind vom’4: Nov. 1862 dätirt. 

Sachsen. Die Schule zu Dresden wird in Folge 
&ihcha mit Sachsen-Weimar'; Koburg und Gotha, 
Schwärzburg-Rudolstadt und-Sondershausen abge- 
schlossenen Vertrags auch als thierärztliche Bild- 
ungs-Anstalt für diese Staaten angesehen; und das 
Abgange- Zeugniss hat in denselben die Qualification 
des’ Inhabers obriel weitere Bea zur EM 
(Dresd. 8.1.) | 

Ueber die ög Hirischb Titenskeihieidchnike, welche 
nach 10jährigem Bestände wieder zerfiel, hat Zun- 
ael Mittheilungen an" das Woch."8. 397 gerichtet. 

"Ueber den Entwürf einer  revidirten’ Medici- 
nältaxe in Württemberg, worin auch‘ der Thier- 
ärzte (für ihre ‘amtlichen Verrichtungen)'gedacht 


wird, haben 'sich die Theilnehmer an der jähr- 
lichen" Versammlung des Vereins ausgesprochen 
und ihre Wünsche “der. höchsten Behörde ' kund- 
gegeben. (Rep. 8.130 u. 198.) =: 

Unter den durch ihre Stellung, eietılä 
gen u. 8:.w. 'bekannter gewordenen Thierärzten 
sind im Laufe..des Jahres 1863 mehrere: mit 
Tod abgegangen ;. so..der General-Inspector Re- 
nault zu ‚Paris, welcher auf einer Reise in Ita- 
lien zur: Kenntniss der Rinderpest-in Florenz an 
einem pernieiösen Fieber starb; » ferner. der seit 
etlichen Jahren in Brüssel -als-Direetor ‚der Schule 
fungirende Arzt Dr... Didot; Prof... Anker in 
Bern, einer /der. Senioren. des; Standes; Prof. 
Leyh in Stultgart;. Prange in Paris: (lieferte sei- 
nen ‚Collegen Üebersetzungen ‚aus ..den deutschen, 
italienischen u. a. Schuiften); Prof. Worsmelodeif 
in Petersburg. er 


Anatomie. 


Gamgee and Law.. ‚Anatomy. of the domestic rd 
Vol. I-II. Edinburgh, 

Pflüger. Ueber die‘ Eierstöcke : der: Säugethiere und des 
‚ Menschen, | Leipzig. 

Leisering’s Atlas ist noch nicht ganz zu Ende gebracht. 

Jung. Abbildungen über den innern und äussern ‚Bau 
der Hausthiere, Constanz. 


Ueber die Construction der (4) Kopfwirbel 
gibt Lavocat den Aufschluss, dass jeder der- 
selben mit einem Sinnes-Organ, in nächster. Be- 
ziehung steht, so. dass das Fehlen eines solchen 
Wirbels Sich dasjenige des betr. Sinnes zur 
Folge hat. Aus der, Kopfbildung zweier. Miss- 
geburten, vom Schwein und Schaf, suchte L. 
weitere ‚Beweise für jene Ansicht beizubringen. 
(Toul. S. 193. Rep. XXIV. S.. 320.) 
‚Ueber die, Luftröhre des Pferds hat Gou- 
baux eine Reihe von Beobachtungen und, Ver- 
suchen angestellt, worin die Zahl der Knorpel- 
reihe (veränderlich) , die. verschiedenen Dureb- 
messer der, Röhre, die Abänderungen derselben 
durch "Druck und endlich der Einfluss, welchen 
eine solche deforme Luftröhre. auf das Athmen 
ausübt, mitgetheilt wird. Es scheint, dass solche 
Fornreränderiingen der Luftröhre nicht so .be- 
stimmt, das. Hartschnaufen oder. den ‚pfeifenden 
Dampf hervorbringen , als man früher glaubte. 
(Rec. S. 680,.751.). 

Die KERNE EI Beschaffenheit "der 808. 
Glas- Augen, beschreibt Prof, Müller, im Wesent- 
lichen mit den Angaben Günther’s übereinstim- 
inend; die Traubenkörner, sind ‚schwarz aber 
die vordere, Irisfläche ist hellweiss, die 
hintere schwarzbraun (bei Kakerlaken hell); das 
Pigment der Aderhaut fehlt auf der vorderen 
Fläche ganz und ist auf der hinteren lichtbräun- 
lich; der Faltenkranz ist schwarz, wie ‚gewöhn- 
lich. Bei den Kakerlaken fehlt" das ‚Pigment im 
Innern des Auges gänzlich. (Wien XIX. 'S. 94.) 

Die Wirkung der Intercostalmuskel‘ wird 
söhr' verschieden "angegeben, bald ’sollen sie zum 
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Einathmen, bald zum Ausatlimen ‘oder zu beidem 
dienen. “Bourquet'gibt 'als Hauptfunction an, 
die “übrigen Respirationsmuskel beim’ Einathmen 
zü unterstützen. Ben r 8 nad Rep. ‚RAIV. 
Sihg72.y anche 

"Zur Anka uimehtern Hofe ‚Prof. 
Müller weitere Bemerkungen, welche sich an 
seine im’ VII. 'Bande mitgetheilten Boobachtinz 
gen‘ 'anreihen. (Wien XIX 8.91.) N 

"Auch 'zur Anatomie des virginischen Hirsches 
und des Zlennthieres werden von REN zer 
träge ‚geliefert. (Eben. 82 Een: 


"Physiologie ea : 


WdbäR Zeilen-Pngoiötopie an Bis i Pa: 
thologie hat Schuhmacher ‘eine Reihe von Aus- 
zügen, "hauptsächlich aus ‚Virchow's ‘Sehriften 
geliefert. "(Th No. '1-=6, 811.) © 
"Nach neueren Verstichen von” van Kempen 
und Thiernesse ist der Lungen-Magen-Nerve (und 
der Beinerve)' ein "gemischter Nerve, welcher 'em- 
pfindende' und bewegende Fasern re (Belg: 
S. 258. Rep. XRIV. 8. 330.) i 

Absorbtion durch die Lymph- Gefäßse,/ "Cobi 
stellte eine "Reihe von Versuchen’ darüber an, 
und fand, dass Pferde,’ Hunde ''und Kaninchen 
nicht‘ dazu taugen, wohl'’aber ‘Schafe "und Rind- 
vieh; bei letzteren”'kann 'man den‘ Zwölffinger- 
Akein von’ aussen‘ erreichen, "ohne dass ' Luft in 
die Bauchhöble strömt5'dieser'Umstand verzögert 
oder verhindert ganz die Absorbtion beiHunden, wie 
es scheint, weil derDruck auf die Chylus-Gefässe 
aufhört und ihre Contraetilität ‘darunter leidet. 
Indem ein kleines Röhrehen in den Milchbrust- 
gang 'an seiner Ausmündung eingebunden \wurde, 
fing” C) die gelieferte Lymphe auf, und be- 
stimmte ihren Gehalt "an "denjenigen Salzen 
ü. 8. w., welche er in’ den Magen, Darm. u. 's. 
w. injieirt hatte. Thiere, welche gehungert 'ha- 
ben, absorbiten schneller, als''solche,' deren 'Ma- 
gen und Därmcanal 'viel Futter venthält' oder de- 
ren’ Darm-Wände 'ganz' dicht''an ‘einander 'anlie- 
gen. Eine Auflösing von eisenblausaurem' Kali 
(1: 30) in’ das Düodenum: eines’Schafs gespritzt, 
zeigte ‘sich 'schon nach 23° Minuten (undbei 
einen 2. Thier'schon nach 10° Minuten) in. dem 
Chylus des Milchbrustgangs,; und'nach 1/3 Stunde 
auf seinem Maximum ‘des Gehalts('" Nach 'dem 
Todedes Thieres enthielt das Blut weit weniger 
von'dem CYanur 'als'der Chylus. ' Noch schnel- 
ler'wurde eine Auflösung ‘von Jodkali bei einem 
Schaf 'absorbirt, das'2 Tage gefastet hatte; das 
Jod zeigte sich schon’ von der 6. Min. an,:und 
mit ‘20 Min. verschiender Chylus damit gesät- 
tigt. / Unter ‘minder günstigen ' Verhältnissen 
kann’ es übrigens 1/y=- FStunde’dauern,obis 
‚diese Salze im‘ Chylus des’ Milchbrustgangs \er- 
scheinen." Ausser den genatinten Salzen "wurden 


auch Versuche'mit  Brechweinstein, ’Arsenik" und 


- 
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dessen’ Salaen, und wit Zucker” und: Mutexid 
angestellt. 

Im Darmeahalı PR Schafe Neiotgenin sich 
die eingespritzten Flüssigkeiten mit. einer Schnel- 
ligkeit von 2—3 Decimeter in’ der Minute, also 
10—12 'Meter in der Stunde; beim Pferde noch 
schneller ; untersucht ‘man den Chylus aus ein- 
zelnen Gefässen des Gekröses oder in’den Lymph- 
drüsen, zu welchen diese‘ gehen, so''findet'man 
leicht, wie weit die" Flüssigkeit' vorgerückt ist. 
Colin gab einem Stier eine Auflösung‘ von’ 80 
Gramm Jodkali ein, wodurch ‚der Chylus 2 Tage 
lang 'jodhaltig erschien, ‘und alle Gewebe’ und 
Flüssigkeiten des  Thieres (die ‘Cerebrospinal- 
flüssigkeit, das Hirn, das Auge) enthielten‘noch 
längere Zeit Spuren davon. ''Ein’gleicher Ver- 
such mit eisenblausaurem' Kali liess ‘dasselbe 
nach »1/, ‚Stunde im Milchbrustgang,' dann 'stei- 
gend bis’ zu 11/,' Stunden, hierauf abnehmend 
Anden und mit‘ 6 Stunden verschwinden.» Es 
kommen 'indessen'mancherlei Abweichungen vor; 
von’ einer ‚Auflösung von’ blaus.' Kali und ‘Jod: 
kali' (gleichviel) ‘in’ Wasser zeigte sich ‘der Chy- 
las von“ der"14. Mmute'an. bis zu '3 Stunden 
jodhaltig, 'allein®durchaus kein’ blausaures’ Salz. 
Bei einem 2. Hunde wurde: dem Gemische dop- 
pelt soviel Cyan'- Salz zugesetzt, ‘num’ zeigten 
sich beide Salze (Jod und’ Cyan) im Chylus, das 
Jod 4 ‘Minuten ' vor‘ dem‘ andern. Bei ’ dieser 
zufällig trächtigen Hündin enthielten die Flüssig- 
keiten "des) Foetus Jod, ' allein ohne Begleitung 
des 'blaus.' "Kali. oki nimmt "übrigens an, 
diese Verschiedenheiten lassen sich dadurch er- 
klären, dass das Jod in kleineren: Mengen’ in 
einer Flüssigkeit nachzuweisen sei, als’ das’blaus, 
Kali; letzteres kann’ also’ ebenfalls schon‘ in 
dem 'Chylus angekommen‘ sein, allein die Rea: 
gentien sind noch ag im SM ‚es: a 
zuweisen. 

In gleicher Weise rufen die re 
fässe an anderen’ Theilen des Körpers; "Colin 
spritzte eine’ 'Lösung''von 'blaus. Kalr'ingZell- 
gewebe‘ des ‘Gesichts bei’ einem Pferde, nachdem 
ein: Röhrchen ‘in’ ein“ Lympfgefäss 'neben»'der 
Carotis am Halse eingesetzt worden’ war; nach 
9, 7, ja nach “4 ‘Min. erschien das’ Salz in der 
Lymphe'des Halses, ‘hatte also die Lymphdrüsen 
des‘ Kehlgangs, der’ Parotiden "und ‘des’ Rachens, 
so’ wie’ des Halses durchlaufen; es''hielt’ sich 
die Reaction’bei drei'Stunden,bis"alle injieirte 
Flüssigkeit  'absorbirt ' war. ''Um‘'zu beweisen, 
dass nieht etwa’ dieinjieirten Salze von den 
Venen aufgenommen, von"diesen "indie Gewebe 
veführt'"und ’von dort wieder in’ die Lymphge- 
fässe übergegangen sind, hat Colin'noch 'beson- 
dere -Versuche "angestellt z"allein‘'schon der Um- 
stand, dass’ jene Salze früher in” dem‘Chylus’als 
im dom: ‚Blüte zu finden waren; spricht gegen 
jene ' 'Vermuthung: Vebrigens "ist? Ci2nicht ge- 
meint; jene‘ von Biehat" angenommierie' BUN 
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der. Lymphgefässe in der Aufnahme. fremder 
Stoffe ganz zu verwerfen, da einige Versuche 
auf eine solche Möglichkeit hindeuteten, 

Die Lymphgefässe _absorbiren: somit. überall 
direct, ebenso. wie die Venen, die verschiedenen 
Stoffe, welche. ihnen dargeboten: werden; ‚allein 
da die ersteren 'ihren ‚Inhalt nur ‚durch: die Con- 
tractilität ihrer Wände weiter treiben, ‚ während 
in.den Venen der Einfluss des ‚Herzens, ‚gleich 
einer Pumpe mitwirkt, so besorgen die Lymphge- 
fässe den Transport mit geringerer Schnelligkeit. 
Rec. $S. 51% ‚Rep. XXV..S. 

Colin ‚hat eine ausführliche Arbeit, über den 
Ursprung. des Zuckers. in den thierischen .Ge- 
weben und Flüssigkeiten geliefert ; derselbe wird 
erst‘ durch. die. Verdauung gebildet und kommt 
mit; dem Blutstrom: in. alle, Theile,des Körpers; 
diess ist auch bei. der Leber: der: Fall, welcher 
man bisher die Zuckerfabrication' hauptsächlich 
zuschrieb. . Zwischen der Bildung von Zucker 
und von Fett scheint ‚ein bestimmtes. Verhältniss 
stattzufinden und. es wird gegenseitig aus, dem 
einen das andere gebildet, je. nach Bedürfniss. 
Auch: bei: den Pflanzen sieht man. diese ‚Um- 
bildung; die. Frucht der Olive enthält anfangs 
viel. Mannit, welcher ‚abnimmt‘ und ‚dem. Oel 
Platz . macht. _ Die . Cocos mauritia ‚an den 
Ufern ‚des Oronoco, liefert eine anfangs zucker- 
haltige, dann mehlige und zuletzt ölhaltige Frucht. 
Rec. 8. 850. 
on. Gegen die. von. Mottet, bezeichnete Gefähr- 
lickeit des Hungerns bei Wiederkäuern macht 
Lebel. Einwürfe; er hält die Nahrungsentziehung 
für sehr. wirksam bei. acuten und entzündlichen 
Krankheiten, und bei vollblütigen Thhieren. 7. ver- 
wirft dabei das Verfahren vieler Züchter, den Kühen 
nach dem .Kalben, oder beim Zurückbleiben. der 
Nachgeburt. das Futter mehrere Tage zu ent- 
ziehen; allein bei dem Kalbefieber (paralytische 
Form) entweder ‚mit ‚oder ohne Symptome: von 
Hirnaffeetion hält Z. .die,strengste Diät als ein 
unumgängliches Mittel (daneben: wendet er. noch 
Aderlässe an der Milch - Vene, Purganzen und 
reizende ;Einreibungen auf, den ‚Rücken an). 
Rec. 8. 845. 

Ueber die‘ Folgen ungenügender Ernähr- 
ung .'hat. ‚Colin. eine Reihe von. Versuchen, an 
verschiedenen Thieren angestellt; es geht daraus 
hervor, dass anfangs das zum. Unterhalt. des 
lebens benöthigte Material (namentlich : bei 
absoluter Entziehung..der Nahrung) ‘aus’ dem 
eigenen Körper ‚genommen wird, indem das 
Fett in einer, gewissen Reihenfolge .absorbirt und 
das Muskelsystem . atrophisch wird ,. worauf die 
drüsigten Organe, die Haut, die. Augen folgen; 
nur das, Nervensystem ‚bleibt unbetheiligt. Bei 
einem ‚Pferde, ‚welches :30 Tage. nichts ‚als Was- 
ser erhalten. hatte, ‚betrug. die Körperabnahme 
80 Kilogr., oder 1/, seines ursprünglichen -Ge- 
wichts; trotzdem. besass. es beim Tödten noch 


27. Kilogr. Blut... Nach und. nach nimmt aber 
das Blut.„auf Aly und ‚selbst ...1/,.ab, wird, 
arm an: gerinnbaren .. Stoffen und’ an. Zucker, 
während sich die Salze anhäufen;. die Beweg- 
ungen und Secretionen werden verlangsamt; die 
Wärmebildung nimmt ab und es tritt Stumpf- 
heit ein. Ist die Nahrungs-Entziehung so. weit 
getrieben, dass der Körper nicht mehr die nöth- 
igen Stoffe liefern ‘kann, so. ist’ das, Thier. auch 
ausser ‘Stande sich durch bessere Nahrung wie- 
der zuw..'erholen. Thiere,..die im Winter schla- 
fen, verzehren während, dieser ı Zeit. sehr wenig 
von ihrem eigenen Material; wenn sie erwa- 
chen, verbrauchen sie 3mal mehr. Junge Thiere 
sterben wegen der 'Lebhaftigkeit aller Functio- 
nen bei Nahrungs-Entziehung in ganz kurzer 
Zeit. Belg.. 8. 16,391. Rep. XXIV. S. 245,333. 

Fleischnahrung beim Pferd. Ein Pferd, wel- 
ches wegen hartnäckiger ‘Verstopfung beinahe 
hofinungslos , geworden‘ war, erhielt täglich die 
Brühe von einem. Stück abgesottenem Rind- 
fleisch 5 es: nahm. sie gerne und: wieherte  dar- 
nach, wenn es den Geruch. derselben witterte. 
Die Herstellung gelang vollständig. ‚Vet. 5.522, 
Rep. XXV, 8. 46. 

Silber findet man häufig in’dem Magen und 
den Eingeweiden der Maulthiere, welche in den 
Mexicanischen  Silberbergwerken ‚arbeiten; die 
Thiere fressen häufig - silberhaltigen Schlamm, 
weil ‚derselbe zugleich ‚Salz enthält; das. Silber 
sammelt. sich in den. Eingeweiden ohne irgend 
welchen ‚Nachtheil an. In dem Londoner Mu- 
seum. ist. ein solcher Klumpen im. Silberwerth 
von 40. Shilling : (24: Gulden) aus ‘dem Magen 
eines Maulthiers. - Edinb.'S. 64. 

‚Befruchtung. Nach... den Erfahrungen von 
Unterberger. soll. man die ‚brünstige Stute, wenn 
der erste Sprung, des Hengstes erfolglos gewesen, 
am 4. Tage nach dem Eintritt der Brunst wieder 
belegen ;...hiedurch soll. die Befruchtung am 
sichersten zu ‚Stande kommen.;, (Rep. 'S. 191.) 

Die. willkührliche Erzeugung der Geschlech- 
ter hängt nach Thury-in Genf von dem. Grade 
der’ Reife. des Eies ab, in dem Zeitpuncte wo 
es: befruchtet wird; ‚hat das: Ei: einen. gewissen 
Grad. der ‚Reife noch nicht erreicht, so. wird 
das Junge. ein 'weibliches; ‚ist jener ‘Grad über- 
schritten, so ‚gibt: es ein Männchen; zwischen 
jenen. beiden. Zeitabschnitten ‚ändert sich somit 
in dem Ei. das' Geschlecht. Cornaz hat bei 
Rindvieh nach dieser Ansicht in 29. Fällen. je- 
desmal. das. gewünschte Geschlecht bekommen. 
Will man weibliche Kälber, so muss man ..die 
Kühe in der ersten Stunde. der Brunst bedecken 
lassen, bringt man sie am. Ende der Brunst 
zum Stier,; ‚so ‚erhält man männliche 'Kälber. 
Diese. Theorie, ..beruht somit auf. der Voraus- 
setzung, ‚dass das eine (weibliche) Geschlecht 
weniger ‚vollkommen sei als das andere, und 
bedarf einer Bestätigung im grösseren  Maas- 
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stäbe als bis: daher. Rec. S. 868. (Die Abhand- 
von Th. ist in's Deutsche übersetzt von‘ Pa- 
genstecher.) 


Die Versuche von hrs) "über die willkühr- 
liche Erzeugung _ der Geschlechter sollen. nach 
‚einer Mittheilung. von Rayer in der Acad. zu 
Paris in den. Musterwirthschaften des. Staates 
wiederholt und“ er werden. Compt. rend, 
S. ‚383. 

‚Nach. Martegout's . Erfahrung bestätigt sich 
die Angabe von Baillarger, dass Zwillings-Ge- 
burien je um das. ‚andere Jahr häufiger vor- 
kommen ;, „während 6 Jahren. hat sich. diess. in 
einer grossen Schäferei in der Art nachgewiesen, 
dass die ‚Zwillingsgeburten jedes 2. Jahr 2 — 4 
Mal soviel betrugen als in den drei dazwischen 
liegenden Jahren. Toul, $.: 224. Rep. .XXIV. 
S. 322. | 

Ueber die, S0B. ‚v ergiftung der jungen Maul- 
thiere, durch. ihre ‚Mütter. (die Stuten) hat M. 
de Simone ‚eine Mittheilung ' an die Academie 
zu. Paris. gerichtet ..(Comptes. rendus,, S. 377). 
S. berichtigt die Angabe,‘ dass die Mütter ganz 
gesund zu sein scheinen, dahin, dass sie sehon 
4 Monate, nach der. Paarung (mit einem Esels- 
hengst) krankhaft fett werden und im. 4. —5. 
Monateder Trächtigkeit eine bedeutende Anschwell- 
ung des Euters bekommen, aus welchem. wässe- 
rige Milch ausfliesst. (Ist die Stute durch einen 
Pferdehengst bedeckt, so. wird diess nie ‚beo- 
bachtet.) Die Füllen sind höchstens 8 Tage krank 
und leiden öfters, jedoch nicht immer an Blut- 
harnen. ‚Bei der Section findet man die Gewebe 
gelblich gefärbt, Ansammlung von Galle in der 
Leber, und (bei Hämaturie) die Harnblase an- 
gefüllt mit schwarzem, geronnenem Blute. Eine 
blos vorübergehende Entfernung des Füllen. von 
seiner Mutter genügt nicht, um dasselbe am Leben 
zu erhalten. (Vgl. Jahresber. 1861. S. 10.) 


Die Mordlust des .Katers,. welche ihn ver- 
anlasst, die Jungen aufzufressen, hat die Auf- 
merksamkeit Zrdt’s erregt; er beobachtete das 
Benehmen .der Katze und des Katers und kommt 
zu dem Schlusse, dass der Kater die Jungen 
auffresse, um sich wieder mit der Katze begat- 
ten zu ‚können; es scheint jedoch nicht, dass 
E. den Kater beim . Aufiressen der : Jungen 'er- 
tappt hat, sie waren eben verschwunden und 
der Kater wird auf den blossen Verdacht verur- 


theil. .G. u. H. S. 144. 
Tragzeit. Nach. den. Beobachtungen im 
zool. Garten, in. London dauert die: Tragzeit 


bei. dem wilden Pundjab-Schafe (Ovis :eycloce- 
ros) und dem Mufflon 4 Monate, bei der. Anti- 
lope Leucoryx -8, und der. Elenn- Antilope 
(Oreas Canna) 9, bei’den Nilgau (Portax'picta) 
zwischen 8 und. 9 Monate, beim Lama und 
Alpaca 11 Monate, bei der’ Giraffe 15 Monate, 
und. bei mehreren fremden Hirsch- Arten 8 Mo- 


% 


A T 
nate,» (Annals, Jand.. Magazine ' of nat, : histor. 
Vol. 18:8.:182) 3. H 
' Einen in’ die En uobäöhle eines _ Maulthier- 
Fohlen: - eingeschlossenen.  Foetus. ' beschreibt 
Lhomme;..es war viel Wasser-in dem. Bauche 
ergossen, ‘ausserdem lag eine ‚seröse‘,; innen 'mit 
Zotten versehene , Geschwulst darin,‘ welche 
Rudimente ‚eines Foetus enthielt, nämlich: einen 
deutlichen - Kopf, hängende Ohren, . knorpeligen 
Hinterkiefer,) aber ohne Schädelhöhle und Wir: 
belsäule;: die Brusthöhle. war mit gelblichem 
Serum erfüllt, die Bauehhöhle bildete ‚eine form- 
lose Masse,‘ worin sich: einige Knorpel ‚und 
Knochenstückchen befanden. . Die  Geschwulst 
bing durch: membranöse Stränge mit dem Bauch- 
fell » des »ausgebildeten.  Foetus, zusammen und 
die, Gefässe des Sacks standen ‚in Verbindung 
mit. den Nabelgefässen des letzteren. Toul. 8; 
308. Rep» XXIV. 8. 66. 

Abdominalträchtigkeit bei einer Kuh. Pac 
untersuchte eine Kuh mit Wehen. und nahm 
die vorliegende ganz frische Nachgeburt heraus, 
fand aber kein Kalb dazu. Den folgenden Tag 
wurde die Kuh geschlachtet 5" beim ‚Oeffnen des 
Bauchs fand sich ein :70. Pfund schweres; aus- 
getragenes: Kalb unter ‘dem Netze am Panzen 
nebst einer grossen Menge gelbröthlichen, ge: 
ruchlosen. Wassers... Das Kalb schien seit eini- 
gen Tagen tod zu sein, von den Eihäuten fand 
P. nur die Harnhaut und Schafhaut, die Leder- 
haut und der Fruchtkuchen seien wahrscheinlich 
an‘ der inneren Fläche des Netzes und am Magen 
sitzen geblieben. Der Fruchthälter war dickwandig, 
ohne. alle Verletzung, und enthielt, ausser. etwas 
Schleim, kleine Ueberreste der Pseudo-Nachge- 
burt. Die Beschreibung ist nicht sorgfältig‘ ge- 
nug, um alle Zweifel an der. Richtigkeit des 
Falles zu zerstreuen, Wie soll: im leeren Frucht- 
hälter eine Nachgeburt zu Stande kommen, 
wohin sollen die Gefässe derselben gegangen 
sein, wenn kein Foetus da war? ‚Auch müssen 
die Placenten in der Abdominalhöhle so leicht 
sichtbar gewesen sein, dass man nicht von der 
Wahrscheinlichkeit ihres Sitzes reden konnte. 
(Hg.) G.u.H. S. 374. 

— — Nach erfolglosen Anstrengungen: zum 
Kalben, ‘wobei Boizy den Uterus untersuchte, 
aber wohl einen Theil der Nachgeburt, dagegen 
kein Kalb vorfand, verendete das Thier. Es 
war 2 Monate vorher wiederholt unter den. Er- 
scheinungen von Indigestion und Darm - Ent- 
zündung erkrankt, jedoch wieder. hergestelit 
worden. Die Tragzeit war beinahe abgelaufen. 
Bei der Section fand ‚2. ein völlig  ausgetrage- 
nes Kalb in der Bauchhöhle, es hing noch mit 
den Eihäuten zusammen, war aber’ durch einen 
Riss aus dem Fruchthälter in die Bauchhöhle 
gekommen; der Riss war 20 Centimeter lang 
und bildete eine narbige Wulst, indessen muss 
der Kreislauf durch die Eihäute noch bis in 
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die letzte Zeit stattgefunden haben, sonst würde 


das Kalb nicht so vollständig ausgebildet ge- - 


wesen sein. Rec. $S. 272. Rep. XXV. 8. 123. 

— — Bei einer Katze fand Leisering zufällig 
einen Foetus ‘in einer 11/, Zoll langen und 
und 1 Zoll’ dicken  fettähnlichen 'Geschwulst 
in der Bauchhöhle; eine‘ Verbindung mit dem 
Uterus war nicht vorhanden, dagegen war am 
rechten Horn ‘eine Narbe, mit welcher das 
Netz verwachsen war. Woch. 8. 57. 

Milchender Hammel, Bei einem Hammel wur- 
den zu beiden Seiten stark entwickelte Zitzen, jedoch 
keine Spur eines Euters gefunden ; Cohen fand unter 
der Haut grosse etwas fächerige Milchsäcke, aber 
nur eine papierdiünne Schichte kleiner, ganz platter 
Milchdrüschen, die überdiess nur Häufchen von !/, 
bis 1/3 Zoll bildeten. Von einem Uterus u. dgl. war 
keine Spur. Die ausgemolkene Milch (einen Pott zu 
jeder Melkzeit) bestand aus: Wasser 83,69, 
organischer Substanz 15, 59 (diese aus Fett 
7,06, Zucker 4,96, Casein 4,29) und Asche 
0, 72. Mekl. 8. 14. Auch von einem in Gra- 
bow geschossenen Rehbock wird gemeldet, dass 
er ein Euter und Milch darin gehabt habe, wie 
eine Rehgeis. Mekl. S. 14. 

Die Vogel’sche Milchprobe, welche sich wie 
Dounnes Galactoscop auf Messung der Undurch- 
sichtigkeit ‘der Milch gründet, hat Feser aus- 
führlich geprüft und ist dabei zu dem Schlusse 
gekommen, dass sie sich nicht zum Gebrauche 
bei thierärztlichen Visitationen eigne; es scheint, 
dass schon die Stärke des Lichtes (je nach der 
Tageshelle, dem Local u. s. w.), bei welchem 
untersucht wird, erhebliche Schwankungen in 
dem Resultate hervorbringt. {Mchn. 8. 125.) 

Hohes Alter einer Eselin. Die Kopenhagener 
Sammlung hat das Skelet einer über 40 Jahre 
alten‘ Eselin erhalten: (Din. 8.79.) 


‚Hygiene und Zucht. 


Meyendorf v. Die Pferdezucht Russlands, übersetzt von 
©. @. Berlin. 

Polenz. Die Thierzüchtung und die Vererbungs-Gesetze. 
Breslau. 

Tisserant E.) Anleitung zur zweckmässigen (Auswahl, ‚Halt- 
ung. und. Züchtung ‚der (Milchkühe,. _ Uebers. „von 
Körte,-, Breslau, 

Villeroy... Kurze Belehrung über „weckmässige, Pflege der 
Pferde. ‚Mainz. 

PATE ask Anleitung zur Beurteilung 

. Aufl. Stuttgart. 

Be; über ‘Pferdezucht von 'C.' P. Wien,‘ 

Gräfe. Der Betrieb der bäuerlichen un 
 tenberg. 

+. Kurze. Anleitung zur Aufzucht ER Kalkleitermß 
„der Pferde. Ebend. 


des Rindes. 


Wit- 


Känker: Die rationellen Fütterungsversuche bei unseren 
= Hausthieren. Preisschrift. . Halle. | 
Löffler. Geschichte des Pferdes. 2 'Thl.. Berlin. ang. in 


G. u. H. XXX. S. 124. 


Rh ‚Die pa gie Me von Band big 1857. 
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„Ueber die Pflege, Wartung. der ‚kranken 
Thiere, die Anwendung der Heilmittel u. s. w. 
hat Leblane einen interessanten Aufsatz. _ge- 
schrieben . . welcher für Jüngere. Thier: ärzte viel 
Lehrreiches . enthält. Man ‚glaubt schwerlich, 
welchen günstigen Einfluss auf die Herstellung 
der Thiere es hat, wenn man im Stande ist, 
Alles zu entfernen, was die peinliche Lage des 
kranken Tbieres vermehrt, dagegen durch gute 
Streue, frische Luft, Hautpflege ; Reinlichkeit 
und Ordnung im Füttern und Tränken, und in 
der oft zwangsweise geschehenden Application 
der Arzneien u. dgl. dem Thiere gleichsam das 
Leben erträglicher zu machen versteht. Bei der 
Anwendung innerlicher Arzneien gibt Z. der Lat- 
wergenform hauptsächlich deshalb den Vorzug vor 
den Pillen, ‘weil diese manchmal mit dem Pillen- 
stock in den Kehlkopf oder den Luftsack gestossen 
werden. ‘(Ein geübter Thierarzt wird’ den Pil- 
lenstock nur ausnahmsweise anwenden. Ref.) 
Clin. S. 464. (Rep. XXV. 8. 36.) ni 

Ueber Constanz und Rassenbildung hat 
Scheler eine Abhandlung geliefert, in welcher 
er den Ansichten von Settegast und Nathusius 
huldigt; hienach hat die Vererbung gewisser: 
Eigenschaften ihren Grund in dem individuellen 
Besitze derselben, nicht in der Abstammung; 
der Einfluss der Zuchtthiere soll sich nicht An 
mehrere Generationen erstrecken u. s. w,; die 
Paarung unter Blutsverwandten soll zum Verfall 
einer Rasse führen u. dgl. Dergleichen Behaupt- 
ungen finden jetzt viele Anhänger, besonders 
unter denen, welche Handel mit Zuchtthieren 
treiben, denen aber die Constanz abgeht, auf 
welche man sonst, und nicht ohne Grund, einen 
besondern Werth legte. (Belg. S. 113. Rep. XXIV. 
S. 252.) 

'Gestüts-Kunde..  Holten hat auf Kosten der 
dänischen 'Regierung die Gestüte in 'Kurhessen, 
Württemberg, Bayern 'und Oesterreich besucht 
und gibt eine ziemlich vollständige und richtige 
Beschreibung derselben im’ Dän. ‘8. 265. Er 
bespricht zuglöich die in den Gestüten vorkom- 
menden Krankheiten, wie Djarrhöe, Füllenlähme, 
Influenza, Hirnentzündune u.'8. "2 sowie nr 
übliche Behandlung. | 

Die Grundsätze der Pferdezucht Arähdtich 5 in 
den verschiedenen Ländern und zu verschiedenen 
Zeiten sehr von einander- ab; nachdem man in 
Frankreich (besonders der Normandie) sehr viel 
für ’englische Vollblutzucht aufgewendet, ist nun- 
mehr der Stutenstamm (Vollblut) in Haras du 
Pin verkauft worden. Im dänischen Land-Ge- 
stüte hat’ 'man ‘die englischen Vollblut- und die 
Yorkshire-Pferde ausgemustert und dagegen einige 
arabische Pferde zur Veredlung’ des vorhandenen 
Stammes eingeführt. Nicht weit davon, im süd- 
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lichen ‘Schweden‘ liess die Provinz" Pferde aus 
England: einführen. . MONO 1. 8 or 6. ERBE 
N "8: 345.) Wi russ 

Eine wusfülsehichie: hie der Tsieanil 
Geitüte zu /Baboinayı'Mezöhegyes, 'KisBer "hat 
Kinberg: geliefert, welcher dieselben vor 5 Jah- 
ren besucht hat; es sind ‚die daselbst. stehenden 
vorzügliehen Henaate Augen: bezeichnet, ( Schwed. 
UI: 8.204.) . 

Das: Land- Gestütswesen. in ‚Bayern diesseits 
des Rheins ist.durch k&. Verordn. vom 10. Sept, 
1863 neu regulirt worden. Es steht unter dem 
Ministerium des ‚Handels und der, öffentlichen 
Arbeiten, behält aber. die bisherige militärische 
“Einrichtung bei; _ überdies , werden periodisch 
Kreis- und ein Central-Comite zusammenberufen, 
bei welchen auch die landwirthschaftlichen Ver- 
eine vertreten sind. ‚(Woch., 53892.) 

. Eine gute Beschreibung. der im Sommer 1862 
zu London ausgesiellten Pferde- und Schweins- 
Rassen. hat Prof. May im. Wochenbl. . geliefert. 

Pferde-Verbrauch beim englischen Militär. 
Nach Wilkinson beträgt der jährliche Abgang 
an Mil.-Pferden bei einem Präsent-Stande von 
t3—-14,000 Stück etwa 1500, also 13 Procent; 
hievon sind’: 11° Procent wegen Udtauglichkeit 
ausgemustert, durch Unglücksfälle und unheilbare 
Krankheiten geht 'eiwa 1 Proe., und durch heil- 
bare Krankheiten ungefähr 'ebensoviel zu Grund. 
Der Durchschnitts-Preis'der Remonten ist 36 Pfd. 
Sterl. — Gegenüber von Frankreich ist der Ver- 
lust‘ von‘ Mil.-Pferden gering. ' (Vet. 8. 229. 
Rep. XXV.8. 40.) 

Pferdezucht ın Dänemark. Bagge veröf- 
Tentlieht den Bericht ‚über das Gestütswesen pro 
1862—63. Das ehemals berühmte Gestüt Fre- 
deriksborg ist, nachdem man mit englischem 
'Voll- und ‚Halbblut ‘dasselbe um die Eigenthüm- 
lichkeiten seiner Zucht gebracht hatte, nahezu 
aufgelöst worden und 'man' hat sich entschlossen, 
wo möglich: die alte’ Fridr.' Zucht‘ wieder herzu- 
stellen; es wurde ‘daher beschlossen, 1) die vor- 
handenen  Vollbluihengste wegzugeben ‚'2) im 
Lande solehe Stuten’ zu kaufen, welche den Cha- 
racter der alten Zucht repräsentiren, 3) für diese Stu- 
ten Hengste von fremdem Blute (mehr oder weniger 
rein ‘orientalische und. edler Abkunft) zu kaufen. 
Man muss sich erinnern, dass die alten Frede- 
riksborger 'Gestüts-Pferde' näher ‘oder  entfernter 
orientalischer Abkunft ONE sind. «Dän. 4. 
Heft, Beilage.) 

" Einfluss ‘der Inzucht (Pinrang naher :Ver- 
wandter). Magne hat eine interessante Arbeit 
hierüber’ in’ Ree. 'S. 429. geliefert , "worin: meh- 
rere einzelne Fälle mitgetheilt sind, welche für 
seine Ansicht, 'd. h. für die”Nachtheile der Ver- 
wandtschaftszucht 'sprechen. : In der Schweins- 
zucht der Schule zw Alfort ‘wurden die. T'hiere 
unter sich gepaart, 'um die Rasse rein zu er- 
halten; nun' bildete sich. eine Hemmung in: der 

Szlresberieht der Wediein pro 1869. Band VE, 
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Ausbildung der Geschlechtstheile,. bei‘ vielen 
männlichen Thieren blieb ein, bei etlichen auch 
beide Hoden im -Bauche zurück; obgleich durch 
die grössere Anzahl der Thiere: die Paarung: nicht 
mehr in’ so naher Verwandtschaft stattfand, nahm 
dieser Bildungsfehler doch zu; : Auch. bei: Wett- 
rennern soll unter denselben Umständen sich 
dieser ‘Fehler eingenistet haben.  M.- kommt zu 
dem Schlusse, dass die Verwandtschaft schneller 
und auffallender beim 'Menschen "wirkt als bei 
Thieren, weil die Organisation der letzteren ein- 
facher ist (und ‘die Nachtheile, welche sich vor- 
zugsweise beim Menschen. äussern ‚wie: Taub- 
stummheit, Geistesschwäche u. ‘dgl! bei den 
Thieren kaum zu erkennen Sind). Es: ist noch 
nicht möglich, zu bestimmen, ob die Inzucht 
deshalb nachtheilig wirkt, weil sie: die Constitu- 
tion der  Produete ändert oder weil sie; die 
Uebertragung von Krankheiten und: Bildungs: 
fehlern begünstigt. Wenn auchdie Inzucht jene 
Krankheiten- nicht hervorbringt, so verschlimmert 
sie doch dieselben, und es sind somit Kreuzungen 
nothwendig, um die Gesundheit und die durch 
die Zähmung der T'hiere: erreichten Qualitäten 
zu erhalten. (Der Streit über die . Vor- und 
Nachtheile der Verwandtschafts-Zucht ist noch 
weit von’ seiner Entscheidung entfernt. Ref.) 


Ueber Rarey’s Methode, Pferde zu zähmen, 
fällt J. Gamgee ein ungünstiges Urtheil; 
führt mehrere junge Pferde an, welche durch 
dieses Verfahren auf den Vorder- und Hinter- 
füssen bedeuteud gelitten haben, che sie zu 
einem Dienste verwendet worden sind. Wenn ein- 
zelne von _R. selbst gelieferte Proben seiner 
Kunst. mit ausgesucht bösartigen Pferden ge- 
lungen sind, so sei dies nicht seiner Methode, 
sondern seiner Persönlichkeit zuzuschreiben, d. h. 
der imponirenden Kraft und Gewandtheit. Es 
sind jetzt. 4—-5 Jahre, dass Rarey sein Geheim- 
niss preisgab und damit grosse Summen ver- 
diente; die Zukunft wird jedoch immer mehr 
bestätigen, dass es ein Kunststück oder run 
war. (Edinb. S. 95.) 


Schiffstransporte von Pferden sind theils 
durch den Mangel an frischer Luft, theils durch 
das anhaltende Stehen sehr nachtheilig.. . Auf 
einem nach Mexico mit 162 Pferden beladenen 
Kriegsschiffe starben .in den ersten 10 Tagen 
27 Stück, an. einer milzbrandähnlichen Krank- 
heit,.durch die Luftverderbniss und den Mangel 
an Raum (60 Centimeter per Stück). Auf einem 
von Suez nach Ost-Asien fahrenden Schiff machte 
die Ruhr. unter . den Pferden am meisten zu 
sehaffen. (Toul. S. 129. Rep. XXIV. S. 276.) 


Die chinesischen Schafe sollen  sich...durch 
ungemeine Fruchtbarkeit auszeiebnen; sie lam- 
men 2 mal im Jahr: und werfen jedesmal .2—3, 
selbst bis 5 Lämmer. Die Wolle soll gut sein; 
um die Lämmer besser. aufziehen zu können. 


2 


ic 


gibt man ilınen Ziegen als Ammen. Fub ve. . 
Rep. XXIV. 8,226.) : Ä 

Gegen den übermässigen Geschlechtstrieb‘ ef 
Stuten hat Brell (sowie auch Adam und: Weber) 
das essigsaure Morphium in Gaben von 2. bis 
4 :Gran täglich 2 mal Mask Bor. wirksam in. 
funden. 

Um den mangälkien Geschlechtstrieb. der 
Kühe zu erregen, empfiehlt May im Nothfalle 
Cantharidenpulver zul Dr. Morgens zwischen 
zwei Scheiben Brod, einige Tage hinter einan- 
der zu geben., . Auch Cantharidentinctur zu 
1/, Unze kann auf gleiche Weise. angewendet 
werden, Dem Eintritt der Brunst (der ‚manch- 
mal erst nach S—14 Tagen erfolgt) ‚ging ‚öfter 
Thränenfluss voraus. «(Woch. 8. 21.) 

Die Blätter der ‚Pastinak- Wurzel buäckteh 
bei einer Ziege, die eine ziemliche Menge ge- 
fressen hatte, $Sstündiges Erbreeben hervor. 
(Dandt.) :(Dresd. 8. 112.) 

Durch die Fütterung von! (kranken) ‚Ulmen- 
blättern bekam die Milch (der Kühe ‚nachtheilige 
Eigenschaften, so dass nach Faure ‚die Kälber 
an: ruhrähnlichen:  Ausleerungen, mit: Bauch- 
schmerzen, Zwang, grosser Schwäche u. s. w. 
erkrankten. (Toul. 8.212. Rep. XXIV. S.320.) 

Futter , "welches ‘mit vielen Ackerschnecken 
und ihrem Schleim. verunreinigt war, brachte in 
einem: Viehstalle Mangel an Fresslust, Geifern, 
Husten und hörbares Athmen hervor; nach 
Reinigung der Tröge u. s.. w. war .der Anfall 
bald vorüber. _(Dresd. 8.113.) 

Mästung.  Reisset hält es für unzweckmäs- 
sig, die Mastung zu sehr zu.beeilen und schon 
anlangs Körner und Oelkuchen zu füttern; zu- 
erst solle man die Thiere, genügend mit Ballast 
(Stroh, Rüben) anfüllen und dann erst mit stick- 
stoffreicherem Futter ausmästen. (Toul. S. 216.) 
Rep. XXIV. S. 321.) 

Bastarde_ von Ziegenbock und Schaf sollen 
in einer Gemeinde Böhmens in Mehrzahl erzeugt 
worden, sein;. die Lämmer hatten Haare. mit 
Wolle gemischt, und waren grösstentheils scheckig. 
Da der Hirte nie die Begattung sah, so wird 
angenommen, dass der Ziegenbock die Mutter- 
schafe nur bei Nacht bedeckt habe. Der aber- 
gläubische Besitzer dieser Bastarde liess sie alle 
schlachten. — In einem andern Falle (in Bel- 
gien) kam es gegentheils häufig vor, dass der 
in der Schafheerde laufende Ziegenbock die 
brünstigen Muiterschafe, ohne allen Wider- 
willen der letzteren bedeckte, allein die Lämmer 
bewiesen deutlich, dass sie von einem erst spä- 
ter in die Schafheerde gebrachten Dichleybock 
abstammten. Fs war also jene Begattung durch- 
aus unfruchtbar geblieben. (Wien XIX. 8. 7.) 

Bei nordamerikanischen | Riesen-Hlirschen, 
welche zur Veredlung ‘der einheimischen in einen 
Park des Fürsten‘ v. Pless‘ gebracht worden 
waren, beobachtete Kutzbach bald nach der 
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Uebersiedlung der Thiere (aus demSalz’burgsehen) 
Erkrankungen am Milzbrand, und zwar. unter 
verschiedenen Formen, z. B. Rückenblut , ‘Blut- 
harnen, Emphysem..: ‚Arzmeinmittel: waren nicht 
beizubringen, ‚allein die.Douche mit kaltem Was- 
ser rettete, mehrere Stücke. - (Preuss. $.+ 116.) 


Bastarde von Hasen und Kuninchen wer- 
den unter dem Namen Leporiden’ gezüchtet, in 
der Absicht, die grosse Fruchtbarkeit ‘des Ka- 
ninchens mit dem "Wohlgeschmack des Fleisches 
von Feldhasen zu vereinigen. (Belg. 8. 667. Rep. 
XXV. 8. 162) | 


Ueber die tahlhniriRNeNaFeriähe Ausstellung 
in London vom 23. Juni bis 2. Juli 1863 hat 
Dir. Zangger in Zürich einen Bericht an den 
Bundesrath erstattet, welcher eine Commission 
nach England gesendet hatte, um theils die 
schweizerische Viehzucht daselbst zu vertreten, 
theils die Ergebnisse der Ausstellung für _ die 
Schweiz nutzbar zu machen. In dieser Richt- 
ung enthält der ‚vorliegende Bericht sehr. viel 
Interessantes. 


Allgemeine ‚Pathologie. 


Die: auffallende Beobachtung des Prof. Wun- 
derlich in Leipzig, dass beim Starrkrampf kurze 
Zeit nach dem Tode.eine bedeutende Erhöhung 
der Temperatur sich ‚zeigt, hat Rivolt@ bei einem 
Pferde bestätigt. Künstliche. Erregung durch 
Strichnin hat einen ähnlichen,‘ jedoch.” weniger 
starken Erfolg. BR. ‚erklärte. diese. Erscheinung 
durch ‚die heftige Contraction der Muskel, das 
beschleunigte Athmen, : das Schwitzen ni die 
rasche  Abmagerung: (durch Verbrennung ‘des 
Fettes). (Ital. 8.: 308. Rep. XXV. 8.52.) 

Thiry hält die Pyämie für eine Störung ‚der 
Eiterabsonderung, :wie ‚etwa ‚Gelbsucht von Stör- 
ung der Gallensecretion 'herrührt. Injection: von 
Eiter in die Blutmasse von Hunden hatte den 
Tod zur Folge;: bei der Seetion eines ‚solchen 
Hundes fand man Pleurit.-Erguss, Eiterheerde in 
der Lunge und. Gerinnsel: im Herzen.  Schwefel- 
saures» Chinin soll ‚besonders ' wirksam ‚gegen 
Pyämie sein.: (Belg. 8. 361. Bepi XXIV. 8. 
253,324.) 

0 Thiry: hat» noch weitere: Kokucke ange- 
stellt, ‘welche die früheren Resultate bestätigen, 
dass lieilich Eiter in das Blut ‘gebracht bald 
Gerinnungen ‚desselben in: den Gefässen oder dem 
Herzen, bald metastatische Abscesse veranlassen 
kann ; zuerst soll»aber durch den Eiter eine Stör- 
ung in der Verrichtung des Ganglien-Nervensy- 
steims entstehen, ‘welche im‘ Blut: die Neigung 
zur‘ Ausscheidung des Faserstoffs und zu Eechy- 
mosen, die sich in Abscesse verwandeln, /her- 
vorruft. » »Es - werden: ferner die: Unterschiede 
zwischen  Eiterdiathese, putrider' Infeetion,  Phle- 
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bitis und: der uneigentlich ' so ‘genannten Eiter- 
resorbtion darzustellen versucht. . Versuche haben 
auch ‘gezeigt, dass''Eiter an: und’ für sich' kein 
giftiger: Stoff. isty- obgleich er unter Um- 
ständen auf dem berührenden' Geweben (z.! B. 
Pleura,; Hirnhaut) ‘Entzündung u: s. w.’ hervor- 
ruft; die üble Wirkung zersetzten Eiters hängt 
auch nicht vom Eiter' selbst, sondern von des- 
sen septischen Bestandtleilen ab, Dass das’Ver- 
schwinden des  Eiters' in: ‚geschlossenen  Abscess 
keine Pyämie“erzeugt (manchmal doch! Ref.), 
erklärt. Th. damit, dass‘ im jenen die Luft kei- 
nen Zutritt: habe; die Einwirkung, der Luft sei 
aber. eine Bedingung der Existenz’ der 'Pyämie. 
(Belg. 8.,507. Rep. XXV. 8. 15&) 
Auch: Batailh€ hat Versuche'an Hunden mit 
Einspritzen fauliger Flüssigkeiten in das Blut 
angestellt; die Wirkung war sehr nachtheilig, 
die“ Thiere - starben in 24-72 Stunden, also 
früher , ehe 'metastatische Abscesse sich bilden 
konnten. Um: der sog. purulenten Infeetion: vor- 
zubeugen, räth. B>, die‘ frischen Wunden 'nach 
dem: Vorgange' der Alten mit Brandwein,  Wein- 
geist: w.. dgl. zw verbinden, . welehe‘ die: im der 
Wunde offenen  Gefässe zum Schliessen bringen; 
bei . grösseren Gefässwunden 'können Aetzmittel 
und das Feuer'nothwendig werden. Auch beim 
Puerperalfieber ‚glaubt B., könnte man.'dureh 
solches‘V erfahren: (fäulnisswidrige Mittel auf''die 
wie eine frische: Wunde zw behandelnde'Uterus- 
Sehleimhaut)‘ eine: ‘grosse Zahl » der erkrankten 
Frauen. am Leben‘ erhalten. Bere S: 614, Rep. 
BEN. &.: 160.) | 
; Ringel-Natter in einer ‚Kuh, die seit. 8 Stun- 
due an Kolik litt; Schwarz: sab Salze’ mit Cha- 
millen und Bilsenkräut; und Mer Terpentin-Oel ein- 
reiben; in'.der-nächsten starken Darm-Entleer- 
ung fand: sich’das „deutliche Gebilde einer Ringel- 
natter“,.. deren Decke (Haut?) noch ‘unversehrt 
war, alleim der‘ Schwanz fehlte. © Schw. vermu- 
thet, ‘dass die Kuh am’ Tage vorher auf einer 
snmspfifen Stelles die Natter. uraRLuehe habe. 
(Woch. 8. 13.) 7 
Oestrus. Dialer Biigdögs bilden die’Oestriden 
zwei Gruppen, nämlich 1) Eierlegende, wie die 
Gastrus und EHypodermai,.'d.' hs Pferde- und 
Rindviehbremse , '2)."Madengebärende, wie Ce- 
phalonomia und Cephenomia (Nasen- und Ra- 
chenbtemsen). ‘Bei letzteren‘spritzt' das fliegende 
Weibchen‘ die ‘Made in‘ die Nase‘ des Wohn- 
thiers.» Bei der" Rehbremse (Hypoderma Diana) 
sind:-drei Häutungen beschrieben, unter‘ welchen 
besonders‘ die Mundtheile rückschreitend verän- 
dert werden. (Wien XIX. aus RO ‘Archiv für 
Naturgeschiehte"1862.) 
Fliegenstiche. tödtlich. ' In der Nähe .des 
Rhonethals wurden’im März 1863 grosse Schwärme 
von Fliegen’ beobachtet, welche über die "im 
Freien: befindlichen Hausthiere herfielen; selbst 
die- Menschen hatten zu thun, um sich dieser 
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Insecten zu 'erwehren.. Es sollen 8&—-10 ‚Stück 
Vieh in 4—12 Stunden an den Folgen der zahl- 
losen Stiche dieser Inseeten zu Grunde gegangen 
sein; die Speeies wurde als „Simulium macu- 
latum“ (somit: nahe verwandt mit»den: sogen: 


‚Columbazer Mücken in Ungam) bestimmt. Die 


erkrankten Thiere bekamen rothe; schmerzhafte; 
harte 'Anschwellungen, Fieber, :Colikschmerzen, 
Schweiss, beschwerliches Athmen, "kalte Füsse; 
Stumpfsinn; unter der Haut war: gelbes! Serum 
ergossen, im Darm, . der .Luftröhre. und am 
Herzen: waren Blutpunkte und schwarze Flecken, 
(Eyon S: 174. Rep: XXIV. 08. 308.) 

‚Würmer oder wahrscheinlicher Insecten-Lar- 
ven’ sollen in Holland bei Schafen, die an Durch- 
fall litten, solehe geschwürige Zerstörungen ober: 
halb des Schwanzes verursacht haben; dass der 
Ted: darauf, gefolgt sei. (Es sind wohl Fliegen- 
larven' gewesen!) Bei: S.. 7& "Rep. XXIV. 
8251.) » — 7 

Sarcoptes mutans..  Langquetin. und Robin 
haben diesen Namen: einer Vogel-Milbe gegeben, 
weiche bei Hausgeflügel vorkommt und auf 'an- 
dere Hausthiere übergeht: Diese Milbe ist häu- 
figer' bei den. veredelten‘ Hühner als 'bei ‘den 
gewöhnliehen Rassen ‘gefunden worden, bewohnt 
vorzugsweise dem Kopf und die Füsse, hält- sich 
daselbst 'wnter den Schuppen der Epidermis, am 
Kamm und unter ‘den Hormplatten der Füsse auf; 
dies kann‘ Monate: lang’ fortdauern, gibt am 
Ende jener Oberfläche‘ ein kleienähnlieches 'Aus- 
sehen und veranlasst’ eine ‚Auftreibung, von Kru- 
sten und falsche Richtung der Federn und Horn- 
platten.‘ Die genauere Beschreibung 'dieser Milbe 
ist ‘durch eine gute Abbildung‘ erläuterüz ‘das 
Männehen ist 1/;-—-!/, Millimeter, das Weibchen 
/y—!/3 Mm. lang und mehr'rundlich. 'ImSom- 
mer vermehren 'sich ‘die Milben’ rasch, im-Winter 
dagegen sterben sie manchmal von selbst" aus, 
Wenn sie’ auf andere 'Thiere,  z. B: das’ Pferd, 
übergehen ‚ ‘verursachen sie ein 'heftiges' Jucken 
wos.w., und es wird währscheinlich' gemacht, 
dass diese Zufälle der in-der Nähe von Hühner- 
ställen untergebrachten Pferde, 'welche''man dem 
Dormanyssus Avium zuschrieb, eher von dieser 
(weit kleineren) Milbei herrühren. ' Die'in hohem 
Grade’ oder: lange Zeit erkrankten Hühner gehen 
manchmal: an Abzehrung oder an Tubereulose 
zw Grunde!‘ ' Die Behandlung beruht auf der 
Tödtung' der ‘Milben; hiezu' ist ' die Salbe "von 
Helmerich ,' das Betizih und ‘die Schwefelseife 
von Mollard empfohlen ;'das Einseifen der kranken 
Stellen mit letzterem Mittel wird von Reynal vor- 
gezogen. (Rec. S. 657.) Ä 

Die Filaria laerymalis G.' hat "Goubauzx 
an beiden Augen eines‘ Anatomie-Pferds theils 
zwischen‘ den  Augenliderm, 'theils in den Aus- 
führungsgängen der Thränendrüse gefunden und 
zwar‘ an dem‘ einen Auge ‘24, 'am andern 
33 Exemplare, Ist dieser Wurm ohnedies schon 
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selten, so ist die grosse Zahl der Würmer noch 
auffallender. (BecsiS8B3AIaia Li ai dei 

‚Das ‚Amphistoma coNicum , MUs3 ‚in: ‚Frank: 
reich bei. Rindvieh «selten beobachtet werden, 
dass Goubaua: diesen: ‚Fund zum. Gegenstand 
einer Mittheilung in. der Societe  veter.. 
konnte; die. Würmer: fanden sich zahlreich «im 
Wanst :und der ‚Haut von 7: jungen. Stieren, 
die :zu Versuchen. angekauft waren; sämmtliche 
gehörten ‚der. Rasse von Morbihan an. eRpe. S. 
882. Rep.» XXV. 8. :136.) 

‚Helminthiasis. Kin: an: Brust-- Eutzindudz 
behandeltes -Weidepferd.' starb ‘nach. 14 Tagen; 
die Section zeigte: ausser: dem Wasser-Erguss im 
Herzbeutel und  Hepatisation : der Lungen - viele 
Ecechymosen am. Herz, dem: Darm u..'s. w;; 
letztere‘ waren. im Blind-- und Grimmdarm in 
grosser Menge, 1/3, —, Linie gross, die. serose 
Haut “emporhebend. - Im » Darm: (Schleimhaut} 
fanden sich Tausende von kleinen, spitalge- 
wundenen Rundwürmern, -jedoch nicht: in. den 
Eechymosen. Im Uebrigen ‚beherbergte -das Pferd 
mehrere Exemplare. :der Ascaris im Dünndarm, 
im: Dickdarm! Srotngylus, mehrere  Taenia' perfo- 
liata und -im :Gallengang; einen Knäuel ‚Filaria 
papillosa. +. (Zrank.) -(Much.-S: 1101.) 

Trichinen. ' ‘An, der: Dresdener Schule wur- 
den Versuche mit Fütterung von Trichinen an- 
gestellt. ; Ein, &—5 Wochen altes Ferkel zeigte 
nach der Fütterung von .einigen.Loth Trichinen- 
Fleisch (von iMenschen) ‚ami.dritten Tage: schon 
Durchfall ‚Schwäche, ‚dann. .trat.. der: Tod. ein: 
Die Section zeigte eine. enorme: Zahl geschlechts- 
reifer Darmtrichinen ‚und »Darm-Catarrh. Ein 
2. : Ferkel: zeigte auch Darm-Catarrh. und: steifen 
und ‚gesperrten Gang, wie beim sog. Verschlag, 
später: Schwäche, und Lähmung. ‚Nach 3%, Mo- 
naten’’getödtet ‚fand sich das ‘Fleisch («ganz mit 
Muskeltrichinen , durchsäet.: ‚Bei .einem «dritten 
halbjährigen  (Schwein.ibrachte, «Kaninchenfeisch 
mit ‚wenig Trichinen kein, bemerkbares Erkranken 
hervor; nach. 3’ Monat wurde.mehr Trichinen- 
fleisch !von, Menschen gefüttert, -worauf..das Thier 
sich, den.:nächsten Tag krank ‚zeigte, ‚;Nach vier 
Monat von der, ersten Fütterung ;ab. fanden sich 
ausgebildete‘: und. eingekapselte‘ Muskeltrichinen 
im. Biceps.'brachii;.; und. 5:..Wochen: später. beim 
Sehlachten ieine überaus..grosse.iZahl. im ‚Fleisch: 
Ein 3/„jähriges Schwein. frass zu | 4mal..in Zwi- 
schenräumen.. von.; mehreren ‚Wochen ‚stark  tri- 
chinenbaltiges ‚Fleisch. Beim! Schlachten. ‚nach 
7 ‚Monaten. waren. nirgends Trichinen zu finden, 
Dieses «unerwartete ‚Resultat ist vielleicht ‚durch 
das weiter vorgeschrittene, Alter des Thiers (3% 
bis: 5/g, Jahr).'zu erklären. ! 

Es geht hieraus. hervor; a die g Tuskähinene 
Einwanderung bei Schweinen..durch ‚keine. beson- 
dern Symptome bezeichnet ist, (wie ‚bei Finnen). 
Bei ‚einem ‚alten: Pferde, welches .das Trichinen- 
Fleisch eines Caninchen. erhalten: hatte, war nach 


machen. 


"LEISTUNGEN .IN ‘DER THIERHEILKUNDE 


6 » Wochen:«:keine ee ne nachzuweisen. 
(Dresd, Busldk.)slartsr umtistmmiiab meikiıoam 
» Die. Versuche: 2. Fütterung Trichinen hal- 
tigen Fleisches in «versehiedenen Zubereitungen, 
in’Dresden mit Caninchen angestellt, gaben: fol- 
gende Resultate: »1) mit «20 Minuten ilang.'ge- 
kochtem. Fleisch’ — beiveinem Versuchsthier nach 
22 Tagen : nichts, beim zweiten nach 52: Tagen 
einzelne eingekapselte Muskel-Trichinen..2) mit 
eingesalzenem: Fleische : bei: 2 (Thieren nach 1 
und 2 Monaten. nichts..:3): mit-heiss-geräucher- 
ter. Wurst (gleichsam geschmort) bei 2 Thieren 
nach 1-—11/, Monaten: nichts. ;.4)! mit ‘kalt ‚ge- 
räucherter ‚Wurst; .(d.. h.. ‚entfernt vom : Rauch- 
feuer) bei einem Caninchen nach 10'Tagen Darm- 
Trichinen in Menge, Muskel-Trichinen im Embryo- 
nal-Zustande; beim‘ 2. Thier nach:14 Tageu keine 
Darm-, aber viel -Muskeltr.; beide ‚Versuchsthiere 
waren. an-Peritonitis verendet. Längeres Aufbewah- 
ren der kalt ‚geräucherten Wurst schien'die Trichi- 
nen darin getödtet: zushaben. ‚(Dresdi S: 118.) 
‚Mit ‚der: Uebertragung: der, Bandwurm-Eier 
auf Schafe-haben Milne Edwards und Vaillant 
Versuche 'angestellt, unter denen Einer: gelungen 
ist, »«Dr. :Kuchenmeister hatte‘ die. Bandwurm- 
Glieder ‚geliefert‘; ! die erste, Fütterung an'2 Läm- 
mern blieb ohne ‚Erfolg; bei ).dem»:2.) Versuche 
fand:;man. nach. 8 Tagen an: dem geschlachteten 
Lamme keine Spur'der Binwanderüang; bei: dem 
2. Lamme dagegen itraten nervöse.iund catarrha- 
lische. Symptome am :15.: Tage: und. der Tod 
(durch ' Lungenhepatisation) "amı.17} «Tage sein. 
Das Hirn war stark injieirt, erweicht' und . zeigte 
die bekannten gelblichen «' Streifen \«an‘\ der 
Oberfläche, welche: man für: die Gänge! der ein- 
gewanderten Brut hält; sie sind ungefähr 1:Millim: 
breit «und: 4--12.Mm. «lang, ;seheinen in.«der 
Dicke der: pia  mater.zu :verlaufen;, lassen sich 
vonder Umgebung isoliren und folgen: gerne den 
Gefässen. An einem: ihrer .Enden ‚Fand sich sein 
1/a-— 1, Mm. grosser, | rundlicher ‚» körniger . und 
elastischer : Körper ‚« ohne Zweifel der ‚Einbryo 
des Coenurus im Zustande des Proscolex; in..den 
Gängen: war. eine ieiterähnliche feste Materie) ent- 
halten., Indessen: war das: Lamm «nicht: direct 
an.dieser ‚Einwanderung, sondern an.dems-Lun- 
genleiden zu. Grunde: Seen. nee med. 
deiParis 8705.) sinus auolarckg 
Die‘: Entwicklung ders: ‚Fi inne von. Taenia 
mediocanellata 'bei.ieinem 2 monatlichen 'Kälbe, 
dem 'Glieder.,.dieser.- Tänie,ı gegeben | BETEN 
gelang. in.-Dresden -nichts.! (Dresd.'$! 121.) 
Nach Leukart’s Versuchen beherbergt das Rind 
die Finnen dieser Species von Taenia des Menschen. 
Die Veränderung im “Krankheits - Charäe- 
ter, „welche. .iseiti mehreren‘; ‚Jahren:.sichi be- 
merklich "gemacht ihat,. gab Anlass: zur: Besprech- 
ung „in der; dänischen thierärztlichen: Versamm- 
lung. (1863)... Die Meinung war» ziemlich«allge- 
mein, dass seit 5.6 „Jahren; .eime.'asthensche. 
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Krankheits-Constitution an die Stelle der früheren 
sthenischen getreten: sei; dies‘ ist’ nach: Bagge 
z.‘ B. bei. den‘ Brustkrankheiten ‚»dem:-Rothlauf, 
der Mauke u. s.wi ‘besonders merklich gewesen; 
auch bei gesunden ) Thieren‘ sei: rein Mangel an 
Energie, Neigung zum Schwitzen, schwache Ver- 
dauung, bleiche Schleimhäute, weicher Puls u. s. w. 
zu 'bemerken....Das Blut 'gerinne jetzt-langsamer, 
der Blutkuchen sei: mehr:gallertartig, das Serum 
vorherrschend : u. 8. w.:  Hienach:: komme man 
jetzt 'theils ohne; theils» mit kleineren (3—4Pfd.) 
Aderlässen zu Stande, ‚auch. die- stärkeren; inner: 
lichen Mittel, ‘wie Salpeter,. Galomel, 'Brech- 
weinstein, ‘werden seltener angewendet, dagegen 
Salmiak u.,8.w., wobei man’ bald auf-Campher, 
Terpentin-Oel u. .s..w:  übergehe.: Stark entzünd- 
ungswidrige, Behandlung; schade entschieden ‚, es 
entstehen Geschwülste, und der faulige Character 
führe einen. üblen: Ausgang herbei. (Dän.S. 310.) 
(Diese Erfahrungen: sind‘ so ziemlich’ überall .ge- 
macht :: worden ‚,: wo man’ auf den: herrschenden 
Krankheits-Genius aufmerksam gewesen-ist; ‘es 
lässt sich indessen nicht läugnen, dass in einer 
Reihe,von Jahren ‚auch: die Therapie';an und 
für sich‘ Aenderungen erlitten hat, indem . man 
eine andere Anschauung von: ‚dem. Wesen..,man- 
cher. Krankheiten bekommen (hatte: und) eine. im 
Allgemeinen. ‚weniger »eingreifende Behandlung 
vorzieht. Bat 


' Pathologische Anatomie," un 


ur Bericht. da: Prof. Brukmüller über die 
pathologisch-anatomische Anstalt. der. iW. Schule 
enthält jedesmal: viel Interessantes;, es: ist aber 
einestheils eine ‚Wiederholung ‚des im ‚klinischen 
Bericht) Enthaltenen. nicht zu umgehen ,‚. andern- 
theils‘ ist’ ies nicht..leicht,, ‚sich . darin zurecht ‚zu 
finden „weil .die ‚bei jedem. Falle angeführten 
Complicationen „dem ‚Referenten viel Spielraum 
lassen, .. unter; welcher Rubrik..er-den einzelnen 
Fall: aufführen: will. ‚So stehen. z..-BJ unter. den 
Krankheiten‘ ı der  Athmungs-Organe . 10. ‘Pferde 
mit Tuberkulose der Nasenschleimhaut. (sonst 
kurzweg-Rotz),\ 6. mit Diphtheritis. der'N.,:3 mit 
Neubildungen in der Schleimhaut der Nasenhöhle 
(darunter ‘2. mit’ frischen. Tuberkel-Geschwüren, 
alten Wurm-Geschwüren u. s. w,);, man. würde 
sich aber ‘irren, : wenn. man glaubte ‚. damit. sei 
die Reihe der-Rotzkranken ‚abgeschlossen; denn 
unter..der, Rubrik : , Venen-Entzündung steht ‚ein 
Pferd ,mit .Embolie und! Eiterung in ‘den ‚Venen 
des Hinterschenkels, aber zugleich mit, Absces- 
‚sen -an'\den. Füssen, Backen. und .Nasenflügeln 
und: mit‘ diphtheritischen. Geschwüren. und Infil- 
‚trationen «auf der Riechhaut ; somit: litt auch .die- 
. ses. Pferd: anı Haltern und -Rotz, bien IR. 
Bu 4132,' 140.) sg2aj17 ; 

‚Leben; Zerrachiahunge E dechöng! une - 
pen und, Thieren ‚hat Broers eine Abhandlung 
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geschrieben ;-Hekmeijer in Utrecht fügt die Beob- 
achtung eines: ähnlichen Falles: bei einem Pferde 
bei, und versichert ‚ Aehnliches ‚öfter bei: Mili-: 
tär-Pferden, stets: aber: auf der linken Seite -(Ver- 
schiebung nach unten und auswärts) beobachtet 


‚zu®'haben, ' (Ang. in‘Rep. XXV. 8.89) 


: "Nadeln und! Angelhacken in einem Pferde 
verursachten “ein 7 Wochen "dauerndes Leiden 
der ‚Verdauungs-Organe,. welchem man bei der 
Hoffnungslosigkeit des: Falles: ein 'gewaltsames 
Ende machte. »»Zwei Nadeln: waren: an .den.letz- 
ten-Rippen zum Vorschein gekommen und  aus- 
gezogem - worden. : Bei'der: ‚Section fand man 
deren eine grosse Menge im Zwölffingerdarm, 
die Angelhaken (mehr als 80 und: bis’ zu 5/4 Zoll 
lang) meist: im; grossen Colon ;" ferner Nadeln in 
der: Niere, Lunge, Leber, den Zwerchfell , der 
Bauchspeicheldrüse; die benachbarten Theile ent- 
hielten. theils "Abscesse,: theils waren: sie’ durch 
Exsudate; verschmolzen.  » Boulton:sundıVarnell 
nehmen»an',; dass, man aus: Bosheit- dem: Thiere 
diese fremden «Gegenstände ‘beigebracht habe, 
(Vet: 8..46.,Rep. XXIV. 8. 224.): 

sb Darm-Stricturen. bei. einem. Pferde, welches 
an«Kolik! litt; beschreibt: C. ‚Schmidt; es waren 
21. 'stark: contrahirte Stellen im Laufe des Dünn- 
darmsy; an denen. die Muskelhaut verdickt: war, 
so:,dass’ sie «sich: wie das Ende des 'Schlundes 
anfühlten; die Hemmung in der: Bewegung des 
Futterbreis : scheint, ‚den Tod Feb zu 
haben.’ (Rep.,'S.. 1)» 

"Dass:  .Darm- Ir mit bin 
des eingeschlossenen Stückes: heilt,» ist: sehr sel- 
ten; in » der: W. Klin.) wurde: bei einer: Section 
eine circuläre Narbe im dünnen Darm'als Zeichen 
einer: geheilten Invagination Beulen. (Wien. 
XIX, 8 143.) | 

lImvaginalion .des Blinddar ms: in dom Grimm- 
data kam unter 90. .an Kolik. verendeten: Pfer- 
den’ in der» W, Klin. 2 mal‘ vor. ars BIN 
8:43.) 

Eine: vergrösserte Milz. 'vomm Biätde;) reden 
76 Pfd. wog; hat, Perrins san ‚Varnell ‚nach 
London gesendet; das’Organıwar sehr :erschlafft, 
enthielt seinen weichen Brei mit‘ eiweissähnlicher, 
rothbrauner» Flüssigkeit getränkt; die Oberfläche 
war  glatt,| die; Farbe’ purpurroth.. Das Pferd 
war 26 Jahre alt und bis wenige: Tage vor sei- 
nem Tode gebraucht worden. — Eine 15 Pfa. 
schwere, Milza»von seinem Hundeshat Gibb durch 
Exstirpation mit -Unterbindungı»der! ) abgeschnit- 


tenen: Gefässe, entfernt; nachdem das Thier war 


narcotisirt»: worden.» «Der Tod trat 'am»5. Tag 
nach) ‚der Operation! eins. Die Geschwulst  be- 
stand: "hauptsächlich »in einer- grossen «Cyste: voll 


‚mit Gerinnsel, vielleicht durch seinen: Schlag ent- 


standen. (Vet. S.213, 219. Rep -XXV. 5, 39.) 
‘ Eine enorme Gällenblase: fand'«Stokfleth bei 


-einer '\amı Verdauungsstörung‘»und starker. Gelb- 


sucht leidenden Kuh;die gallertartige Galle: be- 


Ik. 


trüg über 13 Pfund; in einem‘andern‘ Falle: war 
die: Gallenblase in‘ der Grösse‘ einer‘'Schweins- 
blase mit verdautem Futter angefüllt, der Gal- 
ein hatte em rg zubigerererech uf 8 er 

8,248.) ea 

Dipaierätioh: er. Heikenk durch Fat. Colin 
hat einem: solchen‘ Fall‘ beim: Pf. "beschrieben; 
er fand (die rothen Fasern des Herzmuskels theils 
von Fett getränkt,, "theils mit Fett: umgeben 
(statt’des Sarcolemımal); siehatten dieblasse Farbe 
gelähmter Muskel ‘und das gestreifte ‘Aussehen 
fehlte 'theilweise, ausserdem‘ war" die Leber sehr 
vergrössert, die Lymphdrüsen und Gefässe‘ waren 
(besonders im Gekröse‘ ausserordentlich) "ver- 
grössert j" letztere bis zur Dicke einer Schreib- 
feder , gefüllt mit gelblicher‘ oder röthlicher 
Lymphe' und: selbst käseähnlichem' oder‘ rothem 
Gerinnsel, viele Lymphdrüsen waren eigross; 
dies 'rührte davon her, dass der ‘Milchbrustgang 
an ‘seinem vordern (Brust-) Theil’durch ein’ festes, 
schwärzliches Gerinnsel' völlig‘ verstopft war: Im 
Leben hatte das» Thier schnellen Puls, starkes 
Pulsiren der grossen Venen, Oedem 'am. Bauch, 
Abmagerung u. "sw. gezeigt: —— Ausserdem 
hat: CE. viele Beobachtungen ‘über das Herz mit- 
getheilt; sein Volum und seine Capacität hängen 
viel’ davon: ab,'ob das Thier sich''verblutet‘ hatte 
oder‘ nicht, ob man das Thier' unmittelbar 'nach 
dem Todev (wores noch‘ 'schlaff ist) untersucht 
oder später nach eingetretenem Rigor.' Im ersten 
Fall halten beide Ventrikel‘ gleichviel Wasser, 
im andemi. ist der linke viel mehr 'zusammienge- 
zogen‘ und erscheint kleiner. 'Insuffieienz der 
Klappen’ hat €. nie’ bei Pferden "beobachtet (De- 
lafond. behauptete sie bei Lungenemphysem) ; 
zweimal sah C. die rechte: Vorkammer ganz' ver- 
knöchert, die linke nie. Bei Abmagerung nimmt 


auch die’ Masse: des’ Herzens ab, wie ‘andere 
Muskel: (Rec: 8.968. Rep. ' XNVr 8..140:) 


Atrophie der  Muskelsubstanz’' am rechten 
Herz- Ventrikel eines Hundes mit Verknorpelung 
einer‘Mitralklappe: "beschreibt C.' Schmidt! bei 
einem Hunde. der an allgemeiner 'Wassersucht 
gelitten: hatte: ‘ (Rep. $. 7.) 

Abscess im  Berz. Bei’ einem plötzlich, ge- 
storbenen 1/yjährigeny sonst gesunden: Pferde 
fandi Beutholdi:in:rder; Wahd'! det) linkeh: Herz- 
kammer einen‘ ehe Abscess, et 
141.) 


Einen ln chs in iR rechten Hersionnd it 


bei:ieinem: Ochsen beobachtete Heu; das 'Thier 
war plötzlich niedergestürzt ‘und verendet ; "beim 
Durchschneiden des Herzens .entleerte 'sich der 
schmutzigweisse stinkende Eiter ‘des’ Abscesses; 
die grossen Gefässstämme: enthielten starke Ge- 
rinnsel.:von seh drzein Blute. ars 8.286. 
Rep. XXV.8.4124)1' 

' Einen Fall’ von plötzlichen Tod. durch Hy- 
pertrophie: ‘des Herzens "beschrieb :Drouet ; das 
Herz war. dreimal so gross.'als sonst;' AT 
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kelsubstanz in ein gelbweisses Gewebe verwan- 
delt, und“ “die Oberfläche: mit "unregelmässigen 
Auswüchsen besetzt: (Toul.'8.'133: Rep: XXIV: 
S. 277.): Fischer fand! das Herz: eines‘ ‚Ochsen 
auf 19 :Pfd. vergrössert. ' (Schwi-141.) Die 
Stuttgarter’ 'Thierarzneischule: erhielt im Frühjahr 
1864 ein’ solches Herz’ von: 36 Pfd. Ag. 

Zerreissung der linken Verkammer des Her- 
zens entstund bei einem’ Pferde‘,welches schon 
längere ‘Zeit: an der Verdauung‘ gelitten  hattez 
es war am" Wagen, bei nicht 'anstrengendem 
Dienste niedergestürzt und.verendet. Am Grunde 
der linken Vorkammer fand Leblane einen‘ zöll- 
langen Riss: durch’ die‘ sehr dünnen Wände; ein 
festes Exsudat verband diese ‚Stelle.‘ mit'“der 
innern Fläche. des Herzbeutels, in welchen sich 
das Blut ergossen hatte. Das Pferd: war erst 
seit 2 Tagen gekauft worden, allein der Käufer 
konnte mit seiner Klage auf Ersatz nicht ‘durch- 
dringen. (Clin, 8. 422. Rep: XXV; S. 36.)' 

Zerreissung der: Aorta. : Ein Husaren-Pferd; 
17 Jahre alt, stürzte, 'kurze Zeit nachdem: das 
Exercieren ' begonnen hatte, todt’ nieder. ' Bei 
der Section‘ fand Ekberg,: dass‘ die ‘Aorta äh 
ihrem "Ursprung einen 'halbzolllangen: Riss be+ 
kommen hattey' durch’ welchen das Biut‘in den 
Herzbeutel ' gedrungen war‘ und‘ denselben bis 
zum Bersten angefüllt; hatte, VER er >. 
188. RR 

Ta der Aortakam in der Te. 
Klin. 2mal ver. ‚Ein zum: Castriren niederge- 
legtes Pferd widersetzte sich heftig dem Fesseln 
der Füsse, obeleich es nicht schwer gefallen 
war; nach einigen‘ Minuten‘ war 'es todt. Der 
Herzbeutel enthielt 3 Pfd. festgeronnenes Blut; 
die Aorta hatte an ihrem Urdprung einen Riss 
von 8 Zoll. ==" Ein 'anderes' Pferd’ brach‘ beim 
Ziehen auf etwas weichem’ Boden plötzlich hinten 
zusammen, wieherte’ein paar mal, 'stallte mit 
Heftickeit und starb. ’ Der Herzbeutel 'war voll 
Blut,‘ der Riss ‘an dem Ursprung der Aorta’ dicht 
über ‘den Klappen, wo ‘die Häute‘ sehr‘ dünn 
sind, betrug 4%, Zoll; alle übrigen ae waren 
Besindd.! (Dan. S. 38.) 

" Die Erweiterung der Bernie bei 
einem Anatomie-Pferde' beschreibt Leisering "als 
wallnuss- und haselnussgrosse Ausbuchtung' des 
Gefässes, welches eine''Strecke' lang’ die’ Stärke 
des klemen Fingers hatte, ' (Dresd. nB. Tr.) 
"'Obliteration der Achsel-Arterie. Demarchi 
beschreibt den 4: ‘Fall ‘dieser Art, welche bis 
jetzt’ veröffentlicht wurdez es war er Omnibus- 


#1 


Pferd; welches nach gi Minuten Trab jedes- 
'mal das characteristische Hinken und die grosse 


Schwäche der kranken rechten Vorder-Gliedmasse 
zeigte, 'zu fallen drohte, heftig schwitzte u. s.w. 


‚Die Carotiden pulsirten schwach; 'die‘Obliteration 


der Arterie des Vorderfusses mich "daher nach 
Abgang’ der Carotiden anfangen: "Leider konnte 
‚die Section nicht 'gemacht‘'werden, weil die Be- 


ri} 


sitzer ‚das Pferd zurücknahmen. , D. ist. übrigens 
nicht der von Hering (1852) geäusserten An- 
‚sicht, dass ‚die Obliteration‘ nur von dem Inhalt 
der Arterie herrühre, ‘sondern er‘ glaubt, dass 
es: in einigen Fällen «durch Erkranken der Ar- 
terien-Haut selbst oder durch eine mechanische 
Ursache 'zu Stande kommen könne. (Ital. $. 496. 
Rep. XXV: 8.168.) | ) 

‚ Als 'Paraplegie beschreibt Parent einen Fall 
von Obliteration ‘der 'hintern . Aorta an ihrer 
Theilung in die daselbst entspringenden 'Gefäss- 
Aeste, Die bekanntemiSymptome ' waren »plötz- 
lich ‚eingetreten , ‚so dass das) Pferd auf der 
Strasse umfiel; der Tod folgte schon nach einer 
Stunde.: Die‘ Gerinnsel in. den Arterien waren 
fest wie Speck, ‚eoncentrisch geschichtet, die Ge- 
fässhäute: waren ohne Resistenz und leicht zu 
zerreissen. (Lyon 8. 106. Rep. XXIV, 8.265.) 

Bernard beschreibt einen Fall von Oblitera- 
tion der Darmbein-Arterien und der rechten 
Schenkel-Arterie: Die gewöhnlichen Symptome 
von Schwäche des Hintertheils, Schwitzen traten 
plötzlich ein, ohne dass früher etwas Achnliches 
beobachtet worden wäre; es gesellte sich jedoch 
Vorfall des Mastdarms, Drängen, Unempfindlich- 
keit u. s.-w. hinzu und es trat schon nach’vier 
Stunden der Tod ein. Ausser der genannten 
Obliteration war Blut im Mastdarm-Gekröse und 
in’'der Bauchhöhle ergossen ‚ ‚dessen Ursprung 
nicht nachzuweisen war, und es fand sich’ in 
dem erkrankten Stück des Rectum ein Riss von 


der Grösse eines 5 Franken-Thalers.  (Ree. 8. 
174. Rep. 'XXIV. 8. 335. | 
" Obliteration der Orural-Arterie. Hahn be- 


schreibt einen solchen Fall; das Pferd wurde 
zum Unterricht benützt und englisirt, starb aber 
am Brand des Schweifs. Die Section zeigte die 
bekannten Veränderungen am Ende der hinteren 
Aorta, in die Becken- und Crural-Arterien sich 
fortsetzend; ferner Klappenfehler und Erweiter- 
ung des Herzens u. s. w. An dieson Fall reiht 
H. allgemeine Bemerkungeu über Thrombose und 
Embolie. (Mnchn. 8. 109.) 
Den völligen Mangel einer Niere sah Longo 
bei einem Anatomie-Pferde; die rechte Niere war 
von ‚gewöhnlicher Brad ‚„ aber ihre Gefässe 
waren erweitert; die linke Neben-Niere war vier 
Centim. lang und 2 C. breit. (Ital. S.. 260. 
Rep. XXV. „5; 36 di ai 
Als. ‚Nierenkrebs bezeichnet , Prietsch eine 
Vergrösserung der Nieren bis zu 1 Elle Länge 
und ı//, Elle Dicke, bei einem alten Wallachen, 
der jedoch erst wenige Tage, vor seinem Tode 
rothen: Urin. abgesetzt hatte, (Dresd. 8. 95.) 
Fettige Degeneration der Neben-Nieren fand 
sich ' bei einem an subacuter‘ Hirn-Entzündung 
und einem an Fesselbeinbruch leidenden Pferde 


vor; das letztere war. an einem Bluterguss ver- 


endet, welcher seinen, Ausgang. von der 6 Zoll 
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langen ‚ ‚entarteten rechten Neben- Ich ee 
‚men ‚hatte. .(Dresd.. 8. 20.) + Mi 


\ Die. vergrösserten. emenblandil ‚eines ‚Wal- 
Saslige (Anat.-Pferd) enthielten‘ in einer kleb- 
rigen, leimähnlichen Masse, womit sie angefüllt 
‚waren, auch Harnbestandtheile; 'es ‚scheinen :so- 
mit die Blasen durch ‚das Eindringen vonHaru 
erweitert ‚worden ‚zu, sein. ‚(Dresd. 8.22.) 

ı Krankhafte er im Hirn, ver- 
schiedener Art, ' werden. ‚von „englischen: Thier- 
Ärzten beschrieben; s0 fand Wodger seine Hy- 
datide im Seiten- Ventrikel eines Pferds; sie war 
wie. eine mittelmässige Orange und hatte die 
Wandungen des Ventrikels zum Schwinden :ge- 
bracht ; Drängen. nach rechts und Bewusstlosig- 
keit kakkgh die Pferd unbrauchbar gemacht. 
Kirkmann fand einen Abseess unter‘ dem Schläfe- 


Tr 


Muskel, "welcher: neben Eiter zahlreiche erbsen- 
‚bis sh sergie Wasserblasen enthielt; die 
Schädelbasis! war. ‚daselbst stark wernliokt, Bis 


sind nur. Symptome eines : Nasen-Catarrhs: 'er- 
wähnt. — Toll beobachtete Drängen nach 'links, 
grosse Abstumpfung u. dgl. von einem’ grossen 
Blutgerinnsel im obern Theil des linken Gross- 
hirns, — Henderson sah ‚nach einem: Eisenbahn- 
transport grosse Aufregung, dann Abstumpfung, 
Unruhe, \unwillkührliche Bewegungen u. 's. w. 
entstehen. . In: beiden Ventrikeln "waren harte 
kalkige Gebilde von birnförmiger Gestalt, mit 
den ‚Adergeflechten zusammenhängend; sie ent- 
hielten albuminöse und erdige Bestandtheile (sonst 
meist Cholestearin. Refi!) In den meisten die- 
ser Fälle hatte Prof. Varnell die Untersuchung 
des Hirns: vorgenommen.‘ Vet. 8. 75, 80, 85. 
Rep. XXIV. 8. 228—232. 

Vernant fand bei .der Section eines an: einem 
Koller-Anfall. schnell gestorbenen Pferdes eine 
bedeutende Geschwulst der Adergeflechte in den 
Seitenkammern des Hirns; sie. war gelb, mit 
vielen Cholestearin-Körnern, haite die Grösse eines 
Eies und ‚wog 9 Drachmen. Die: gestreiften 
Körper und die Ammonshörner waren geschwun- 
den... (Ree. 8.113. Rep. XXIV. 8. 342,) 

Hirn-Geschwulst. Franciszi sah ein Pferd 
an subacuter Hirn-Entzündung: zu Grunde gehen ; 
es war trübes Wasser zwischen den: Häuten und 
in den Kammern des Hirns, in’ der linken über- 
dies eine 2 Zoll lange drüsig höckerige Fleisch- 
Geschwulst, mit harten tuberculösen ' Punkten 
am ' Adergeflecht anhängend. Fr. kommt zu 
dem (sehr' zweifelhaften) Resultat, dass diese 
Geschwulst durch ihren Druck Koller hervorge- 
bracht haben ‚müsse ‘(das Pf. war noch in der 
Gewährzeit.) (Mchn. 8. 196.) 

Hirn-Abscesse. Ein Pferd mit Druse ging 
nach 6 Wochen unter Lähmungs-Erscheinungen 
zu Grunde. ‘Frank: fand bei der Section, neben 
3 Esslöffel voll klarer Flüssigkeit in der Schä- 
delhöhle, in: der rechten‘ Halbkugel des grossen 
Hirns &, in der linken 3, ‚oberflächlich gelegene 
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metastatische Abscesse von der'Grösse einer kleinen 
Nuss; ein weiterer Abscess lag’am'rechten Schenkel 
des kleinen Hirns ; ihr Inhalt‘ war weisser rahm- 
artiger Eiter; die benachbarten Windungen des 
grossen Hirns waren‘ deutlich flach‘ ‚gedrückt; 
dessen‘ ungeachtet ‘waren keine Symptome von 
rasendem ‘oder Dumm-Koller bemerkt worden. 
F. ist geneigt, letztere in einer Erkrankung der 
gestreiften. Hügel’ zu’ suchen. (Mchn. 8. 167.) 

Ein 36 Pfund" schweres" Sarcom stammte 
von einem‘ 18jährigen Militär-Pferde, welclies 
sich nie krank gezeigt hatte; es war'rasch an 
einem 'Blut-Erguss in die Bauchhöhle ee 
(Dresd. 8. 19.) . 

Ueber die Lungentuberculose‘ des Rinrdes 
hat. Voyel seine in Russland und’ Ungarn ge- 
sammelten Beobachtungen mitgetheilt, wobei auf 
die Benutzung der’ Auscultation "und Percussion 
besonders Rücksicht ‘genommen ist. Unter den 
‚Arzneimitteln wird phosphorsaurer Kalk empfoh- 
len; vielleicht dient er dazu, die. Verkreidung 
der Tuberkel zu beschleunigen, dagegen die zu 
befürchtende Erweichung zu hindern. (Wien XX. 
8:95.) 

Die Tuberculose in der Brust- und Bauch- 
höhle, welche bei Kühen nicht selten vorkommt, 
hat Landel bei einem zweijährigen Zuchtstier, 
unter den ‘gewöhnlichen Symptomen. der Ab- 
magerung und des Hustens beobachtet; der Ge- 
schlechtstrieb hatte, ‘wohl in Folge des Allge- 
meinleidens, nachgelassen, während er bei Kühen 
meist gesteigert ist. (Rep. $. 18.) 

Tuberculose. Tannenhauer beschreibt einige 
Fälle von chronischer Tubereulose bei ‘Schafen 
und Kühen, in der Lunge, der Luftröhrenschleim- 
haut und der Leber. (Gatt. $. 389.) | 

Tuberkel bei Geflügel. Bei einem Goldfasan 
fand Leisering eine starke Tuberkel-Ablagerung 
in den Häuten der Blinddärme; bei einem Huhn 
war die Leber und das Gekröse mit hirsekorn- 
grossen Knötchen durchsäet, die viel Fett ent- 
hielten. Ausserdem waren drei nussgrosse Kno- 
ten am Darm-Canal, die aus geschichteten Fa- 
serstoffmassen bestunden. (Dresd. ya 15. Vgl. 
Krankh. der Vögel.) 

Ueber Epithetial-Geschwülste Lori besonders 
die krebsartige Geschwulst an den Lippen beim 
Pferd und bei der Katze hat ©. Leblanc der 
medic. Academie eine Mittheilung gemacht, 'in 
welcher diese pathologische Veränderung beim 
Menschen mit der des Pferds verglichen wird. 
(Mit Abbild.) (Rec. S. 737. Rep. XXV. S. 132.) 

Knotllige Wucherungen in der anscheinend 
gesunden Haut, vom Fessel- bis zum Vorarm 
hinauf, vorzugsweise auf der innern Seite, wi- 
derstanden in der Dresd. Klin. allen Heilver- 
suchen ' während 11 Monaten. Die Haut war 
schwielig, oberflächlich nässend, zum Theil nar- 
big; auch das Fessel- und Schienbein waren 
um das Doppelte verdickt. (Ref. sah solche 


deren Spitzen sich ’gekrümmt ‘hatten, 
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Fälle nach überstandener' Tnfuenza wifwretehi) 
(Dresd. BEE) SEHE) 
Eine‘ Balg- Geschwulst ee. "Söhlunde einer 


irrt 


Küh hatte Aufblähen 'und die Unmöglichkeit des 


Wiederkäuens,,' sofort ‘den Tod 'des-Thiers zur 
Folge gehabt ; es wurde ‘bei’ der Contraction der 
Mägen zum Wiedörkäuennär Flüssigkeit herauf- 
gebracht. Caillau fand am  Schlunde, nahe 
beim‘ Zwerchfell; eine‘ eigrosse, feste Balg-Ge- 


schwulst, ‘welche "eine tuberkelähnliche Materie 
enthielt , und den Schlund an jener Stelle com- 


primjrte. ° (Toul’ 8. Rep XRV.> 8. 471.) 

Eine Balg-Geschwulst ‘aus ‘der Bauchhöhle 
einer jungen‘ Gans enthielt eine Anzahl Federn, 
so dass 
die Geschwulst die Form und Grösse‘ eines’Gem- 
senhorns darbot. ‘Der Balg war dünnhäutig und 
am Kiel-Ende der Federn . von’ viel Fett »um- 
geben. (Dresd. 8. 19.) 

Bei der Eröffnung eines Haare Onthalkenden 
Balges im: Triel ‘einer Kalbin fand Claverie, 
dass die Haare an einer Stelle der innern Fläche 
des Balges festsassen und dass. diese Stelle die 
Beschaffenheit der Cutis ‚hatte... ‚(Gewöhnlich 
findet man. die Haare freiliegend in solchen Ge- 
schwülsten.) (Clin. 8.77. Rep. XX. 8. 33.) 

Eine. Haarbalg-Geschwulst ‚an: dem Halse 
eines gesunden Ochsen beschreibt Zaw;. sie lag 
in. fettreichem Zellgewebe und hatte‘ keinerlei 
Verbindung mit der Oberfläche ‚des‘ Körpers; 
sie enthielt eine. ‚sehr übelriechende . Schmiere 
und dunkelgefärbte Haare; diese wuchsen aus 
der innern Fläche der G@eschwulst” hervor, waren 
über dieselbe regelmässig vertheilt, ungefähr 
1 Zoll lang und ven normalem Aussehen. Die 
ganze Geschwulst war. 3 Zell lang und 16 Li- 
nien dick. „(Edinb. S. 593.) 

Einen Haarballen sah Piriane von, einem 
Kalbe, das erst 3 Monat alt ‚war; durch Er- 
brechen : herausgeworfen werden. (Ital. .S..193. 
Rep. XXV, SS; 48,) 

Die Analyse eines sehr harten Harnsteins 
aus der Harnröhre eines Pferds ergab: 54,32 
kohlens. Kalk, .14,75 k. Bittererde, Spuren. von 
k. Kali und Natron, 28,20 organ. Materie und 
2,67 Wasser. — Einen Speicheistein fand Tuson 
aus kohlens, Kalk mit schr wenig Bittererde und 
organischer Materie zusammengesetzt. (Vet. 
8. 196, 212. Rep. XXV. 5. 38.) 

Die stäbchenförmiyen Körperchen im Milz- 
brand-Blute haben mehrere preuss. Thierärzte 
vergeblich gesucht; andere sind glücklicher ge- 
wesen; Faller hält dieselben jedoch blos für ge- 
ronnenen Faserstoff; Jost sah zugleich Btdarm- 
Krystalle in dem Blute. (Preuss.' S. 119.) 

' Stäbehenförmige Körpercher im Milzbrand- 
blute und Blut-Krystalle. Die Anwesenheit‘ der 
Pollender’schen Stäbehen im‘ Milzbräand - Blute 
verliert immer mehr ihre characteristische' Be- 
deutung. Leisering fand sie in’einem Pferde, 
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das an Blutzersetzung (Nasenbluten, Extrava- 
saten u. 8. w.) verendet war, wie auch in’ einem 
andern Pferde mit Lungen-Entzündung und Pe- 
techienbildung. Z. spricht sich ‚ausführlich über 
diesen Gegenstand aus; nachdem er bezweifelt 
hatte, dass.man die dieken, rothen Haematoi- 
din-Krystalle mit den äusserst feinen Pollender'- 
schen: Körperchen verwechseln könne, hat er 
selbst beobachtet, dass die ‚Bluterystalle häufig 
Quer-Risse bekommen und dass diese Briiehstüicke 
den P.’schen 'Körperchen sehr ; ähnlich. werden, 
auch - parasitischen: Pflanzen - Gebilden‘ (Algen 
nach Delafond). In dem Blute eines an Roth- 
lauffieber gestorbenen Pferdes sah: Z. zuerst 
eine Unzahl: der feinsten, .nadelförmigen Kıy- 
stalle mit Quer-Rissen und ohne Bewegung ; am fol- 
genden Tage: waren die Kr. verschwunden, da- 
gegen zahllose P.’sche Stäbchen vorhanden; das 
Blut aus der Milz-Vene ‚desselben Thieres ent- 
hielt neben den Stäbchen auch viele Vibrionen, 
von denen die grössern sich nur durch ihre Be- 
wegung von den P.’schen Stäbchen unterschie- 
den. In den folgenden Tagen: nahm die: Bild- 
ung: der letztern ab, dagegen die der Vibrionen 
und: der ‘grossen rothen Blutkrystalle, zu. Zi 
bezweifelt jetzt nicht, dass es sich bei’den P.’schen 
St. um eine Krystallisation handelt, will- aber 
damit die Sache noch nicht abgeschlossen wissen. 
(Dresd. :S...29.) 

Stabförmige : Körperchen: im Blute,. Davaine 
hat sie: im :Blute vom: Schafen gefunden, welche 
an apoplectischem Milzbrand verendet‘ waren; 
bei: der Impfung. mit: solchem Blute bildeten sich 
dieselbe Milzbrandform, und zugleich die Stäb- 
chen wieder. Signol fand ausser Milzbrandblut 
auch‘ im Blate eines an kaltem: Brande (einer 
Verletzung) zu Grunde: gegangenen ‚Pferdes die 
st. Kpn., welche er. für Infusorien hält und Bac- 
terien nennt; zwei damit geimpfte Schafe starben 
unter milzbrandähnlichen Erscheinungen und ihr 
Blut enthielt ebenfalls die Stäbchen, ‚ausserdem 
aber auch ‘runde, oft: inselförmig verbundene 
Zellen , welche \sandähnlich : zerfielen: und sich 
unter dem Microscop: rasch: theilten. Diese Zel- 
len, grösser als die ‘Blutkörperchen, ‚fehlten bei 
den todten:'Thieren, dagegen: traten Cholestearin- 
Krystalle auf; inder'Leber und denMuskeln waren 
ausserordentlich viele Fettkügelchen angehäuft.: S. 
glaubt, dass das Fett eine grosse Rolle bei’ jener 
Krankheitsform: spiele,: welche zwar impfbar 'sei; 
allein die Stäbchen seien: nicht characteristisch für 
Milzbrand. (Toul. ’S. 408. Rep. XXV.S. 75. und 
Comptes rendus Tome 57. $, 348.) 

‘Davaine hat seine Versuche mit‘ der Veher- 
tragung: der: Milzbrand-Bacterien der: Acad. zu 
Paris mitgetheilt‘; diese Infusorien bilden sich 
im. Blute, nicht!in»den Organen, sind anfangs 
kurz, «wenig zahlreich ,.. wachsen aber.und ver- 
mehren sich ‘rasch (in wenig’ Stunden). Bei 
einem«Kaninchen waren. die B. anfangs 0,004 
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-—— 6. Mm..lang, nach. dem. Tode (4 Stunden) - 
waren: viel mehr und: bis zu 0,050. Mm.. lange 
B.. vorhanden; bei. manchen Thieren sind die 
B.. so fadenförmig, dass D. sie den Conferven 
vergleicht. Mit dem Tode des geimpften Thieres 
(Caninehen) hörten. die ‚B. auf, sieh zu: vermeh- 
ren und zu wachsen. Acht bis 10 Tage altes 
Blut dieser Art steckte ‚nicht mehr. an; in einer 
Glasröhre 10 Min. lang der Siedhitze, ausgesetzt, 
war es; dagegen noch contagiös, ebenso trocken 
einer Hitze ‚von 95—100. Grad ausgesetzt. Die 
Caninchen starben (in ‚14 Versuchen) zwischen 
18 und 77 Stunden nach der Impfung; die älte- 
ren. Thiere widerstanden länger als die Jungen; 
sobald die Bacterien im Blut auftreten, hat das 
Thier nur noch, einige Stunden zu leben; erst 
in dieser letzten Periode werden Krankheits- 
symptome bemerklich, die jedoch wenig auflal- 
lend sind. Die feste Gerinnung des Bluts im 
Herzen und den grossen Gefässen ist die nächste 
Todes-Ursache; die Organe sind gesund, blos 
die Milz ist vergrössert, und ihr Blut enthält 
die grösste Menge von Bacterien; die rothen 
Blutkörperchen werden klebrig und hängen sich 
zu kleinen Klümpchen zusammen. (Nach D. 
sind die Kiigeichen im Blut oft verschwunden, 
und man findet Krystalle, die aus der Auflösung 
des Bluts hervorgegangen sind und meist Aehn- 
lichkeit mit Cholestearin-Krystallen haben.) Blut, 
welches noch keine Bacterien enthält, ist nicht 
impfbar; dies scheint zu beweisen, dass alle 
Krankheits-Erscheinungen blos der Gegenwart 
der B. zuzuschreiben sind, welche ein eignes 
Leben besitzen Pnd, sich fortpflanzen. (Compt, 
rendus. Tome 57.'8. 351.) | 

Wir haben jetzt eine ziemliche Reihe von 
Ansichten über die Bedeutung und Beschaffen- 
heit der sog. Pollender’schen Stäbchen. P. hatte 
sie im Milzbrandblut entdeckt und für» 'etwas 
demselben Characteristisches gehalten; indessen 
fand man sie bald auch in andern Blutkrank- 
heiten und selbst im Harn. Drauell hielt sie 
für Vibrionen, Signol und Davaine für Bac- 
terien, Delafond, für ‚eine, niedere . parasitische 
Pflanze (Leptothrix); Virchow, Rawitsch, später 
Anaker und, Leisering für einen Crystallisations- 
Vorgang ,„; Hahn. für: aneinander ‚gereihete . farb- 
lose. Blutkörperchen. : Jetzt; scheint. so ‚viel sicher; 
dass alle diese Formen in krankem Blute‘(theils 
im Leben, theils nach ‘dem Tode des: Thiers) 
vorkommen können, ohne "etwas Weiteres als 
die fortschreitende Zersetzung des Blutes zu be- 
deuten. 

Missgeburten. Horn: beschreibt nasführleh 
eine Kalbs-Missgeburt, mit doppeltem Körper und! 
Gliedmaassen, aber einfachem Kopf; die Dop- 
pelbildung fing schon an ‘den ‘Schenkeln des 
erössen Hirns an; Brust- und Bauchhöhle waren 
gemeinschaftlich. Besonders interessant ist die 
Bildung der. beiden Herzen, von’denen.das eine 
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gross und anscheinend normal gebildet, das an- 
dere dagegen sehr klein und rudimentär und mit 
dem grossen ‘durch einen starken* Gefässstamm 
direct verbunden war. Lin zweiter Fall zeigte 
ähnliche Verhältnisse: der Herzbildung. Durch 
eine Abbildung wird das Verständniss erleich- 
tert. (Rep. 8. 21.) 

Gurli beschreibt ein durch Schlachten 
der Kuh auf die Welt gekommenes Kalb mit 
enormer Cyste am. Halse, worin 36 Pfd. (ä 
12 Unzen) klares Serum sich befanden. 


Eine ähnliche Geschwulst, einem Kropfe 
ähnlich, wurde bei einem Fälten beobachtet, 
welches nicht geboren werden konnte; allein hier 
fand sich die Ansammlung des Serum (6 Ber- 
liner Quart) in den Luftsäcken. (G. u. H.S. 129.) 


Zwei Missgeburten vom. Rind (Dipygus und 
Thoracodidymus) beschreibt Zehn: Mchn. 8. 94. 
Die erstere soll 4 Jahre gelebt haben und in 
einer Menagerie als Wunderthier (halb Kuh —- 
halb Hirsch) gezeigt worden sein. Es sei. der 
hintere Theil aus einer Kuh und einem Hirsch 
ganz in einander verwachsen gewesen; das Ske- 
let zeigt ein doppeltes Becken und theilweise 
Verdoppelung der Hinterfüsse. 

— . Ein Füllen mit mangelhaften Vorder- 
- füssen beschreibt Keiper; die Knochen der zu 
kurzen Gliedmaassen sind an beiden Enden 
(Schulter und Armbein, wie die Phalangen) theils 
zu klein ausgefallen, theils fehlen sie ganz. (G. 
u. H. S. 330.) 

Eine Missgeburt von einem Huhn, Doppel- 
körper, mit einfachem Kopf beschreibt, Berth, 
Belg. S. 542. Rep. XXV. S. 160.) 


Missbildete Eier. Eberhardt bildet. solche 
ab, in der: Grösse eines ‚Enten- bis: Gänse-Eies; 
sie enthielten : ' das: kleinste..blos Eiweiss, das 
mittlere .2, das grösste 3 Dotter,. und waren 
von «gewöhnlichen. Hühnern. gelegt. : (@. u..H. 
S. 424.) | 


Heilmittelleh und 7 Torivologie 


Begemann. Allg. Veterinär- FR, thierärztl. Waa- 
ren- und Receptirkunde. Hannover 1864. | 

. Handbuch ‘der praet. NER 
‚Leipzig, ii - Amino 

Zum; Taschenbuch 2 Ne ae Beast für die 
. Krankh, unserer, Hausthiere. Mu a Ian 


4. Aufl. 


Von den Professoren pa ler er 
Chiappero. und Bassi: ist. ein Compendio..dürfar- 
macologia ‚vvelerinaria unter, der. Presse, . worin 
auch: die, Erfahrungen ‚der deutschen, enslirchen 
u.,'a. Thierärzte benützt sind. 

" Arnika. Die Wirksamkeit: Ba RE 
empfohlenen :Arnika= Tinetur (10: Tropfen in 
12 U.» kaltem Wasser ‘und L Unze Weingeist) 
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‚ Arsenik. Gegen Dämpfigkeit ha Hang 
den Arsenik von %3—2 Grammen bei mehreren 
Pferden angewendet; das Mittel wurde :theils 
in Wasser aufgelöst, theils auf dem Häksel ge- 
reicht, und das Heu weggelassen. Die Kur dauerte 
mindestens 14 Tage, allein bei einigen 'der be= 
handelten Pferde kehrten die Symptome des 
Lungen-Emphysems: nach einiger Zeit ‘zurück. 
(Toul. S. 361. Rep. XXV. 8. 72.) 

— Dümpfigkeit: bei einem Pony heilte Guyor 
mit steigenden Gaben von Arsenik, mit 6 Gran 
anfangend und täglich um 2 Gran steigend, so 
dass das Tbier in:30 Tagen etwas über eine 
Unze bekommen hatte, Sobald Appetitlosigkeit, 
Verstopfung oder leichte Coliksymptome sich "ein: 
stellten, wurde mit: dem Mittel rt (Toul. 
8:7 1»Bep! XXIV:»8. 272): 

— Dümpjfigkeit. Einer. alten, ea 
migen Stute wurde viel Stroh gefüttert und wenig 
Bewegung gegeben; dadurch steigerte sich die 
Athemnoth bis: zur Erstickungsgefahr. Arsenik 
neben. passender Fütterung führte in 8 Tagen 
den früheren Zustand wieder herbei’ (Rossberg), 
(Dresd. S. 94.) 

-— Unter den gegen Milzbrand versuchten 
Mitteln hat nach Versicherung mehrerer preuss. 
Thierärzte der Arsenik in kleinen Gaben (etliche 
Gran) günstig gewirkt. “(Preuss. 8.111.) 

— Ueber die in Jütland so "häufigen: Arse- 
nik- Waschungen bei: Rindvieh‘ führt Stockfleth 
an, dass man sie durch Tabaks-Absud habe ver- 
drängen wollen,’ allein dieser "habe nicht die 
günstige Wirkung ‚auf die Haut, auch‘ seien 
einige Vergiftungen mit: Tabak: vorgekommen; 
endlich tödte derselbe das 'Ungeziefer ‚nicht 86 
sicher. Aus den Giftprotocollen der Apotheker 
liesse sich der Verbrauch : an » Arsenik allein 
nachweisen und es scheint Missbrauch ‚damit ge- 
trieben zu  werden,: da’z. B.: auch: ausser den 
Apotheken’Arsenik verkauft wird:  (Dän.S$. 323.) 

n—Arsenik- Verbrauch in Dünemark.: Eine 


'' ‚Uebersicht des Verbrauchs: an Arsenik zu Wasch- 


ungen, hauptsächlich 'bei Rindvieh und Pferden 
(ohne Zweifel‘ gegen’ Raude oder: ähnliche Haut- 
Ausschläge)‘ findet sich ‘in. Dän.:'S. 56 für das 
Jahr 1861. ': Diese Methode‘ ist: wohl: einzig "in 
dem: Königreich »D. zu "finden: (von. -.den ‘Her- 
zogthümern: ist“ nichts ’angegeben); schon. .die 
Zahl ‚der Viehstücke, ‘welche an’ solchen ‚Exan- 
themen litten,. dass» Arsenik-Waschungen sollten 
nothwendig geworden seiny'.ist erstaunlich; «es 
sind 'von einzelnen Thierärzten bis zu 3000\Stk. 
Rindvieh mit’ Arsenik'' gewaschen worden; die 
ganze ‘Zahl des"behandelten Rindviehs'.beläuft 
sich‘ auf 68,443 Stk.', dazu.’ 993 ‚Pferde und 
(nur) '2050'.Schafe. »;Man darf‘'durchschnittlich 
11,—2 Pfund Arsenik auf 100»8tk: Viehsrech- 
nen, somit‘ 'betrüge’' der» WERE 
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Jahr 1861 etwa auf 10-—15 Cir., gewiss mehr 
‚als die Thierärzte in ganz Deutschland in einem 
Jahre: verbrauchen. 

2. Gegen : Arsenik- Ver aifurg bei einer An- 
zahl von Schweinen wandte Boulter mit Erfolg 
das Eisen-Oxyd-Hydrat in grossen Dosen ‚an, ob- 
gleich schon 14 Tage verflossen ‚waren, seitdem 
die Thiere den Arsenik bekommen hatten. Die 
Symptome waren Schwäche, Taumeln,, .Nieder- 
stürzen, Mangel an. Fresslust. Die Section hatte 
Arsenik, ferner angeätzte und selbst durchge- 
fressene Stellen am Magen. und Darm-Canal ge- 
zeigt. (Vet. S. 467. Rep. XXV. 8.45.) 

— Eine Vergiftung bei Hühnern durch Ar- 
senik vermuthet Tannenhauer, weil sie schnell 
unter Auftreibung des Kropfs, Blauwerden des 
Kamms, Durst und Diarrhoe zu Grunde gegangen 
waren. Die Section liess im:Magen viel Reste 
von Käfern und Bienen finden, das Blut war pech- 
‚schwarz, die Schleimhaut des Kropfs dunkelroth, 
‚stellenweise geschwollen und wie geätzt. Es war 
Arsenik gegen „wilde Bienen“ aufgestellt und 
die getödteten Inseeten auf solche Stellen ge- 
worfen worden, wo die Hühner sich meist auf- 
hielten. :(G. u. H. S. 232.) 

Benzin ist gegen Haut-Ausschläge und Pa- 
rasiten (äusserlich und innerlich) sehr wirksam, 
dies haben mehrfache Erfahrungen bewiesen; 
es kann jedoch auch gefährlich werden. Del- 
wart liess einen Hund mit veralteter Milben- 
raude, verdickter Haut u. s. w. auf der ganzen 
kranken Öberfläche mit Benzin einreiben, was 
den Hund sehr angriffl, so dass er erst nach 
2 Stunden . wieder aufstehen und schwankend 
gehen konnte, Als aber dieselbe Einreibung 
nach 2 Tagen wiederholt wurde, steigerte sich 
die Frequenz der Athemzüge und des Pulses 
bedeutend, und nach 2 Stunden trat der Tod 
ein. Nach Defays ertragen Katzen das Benzin 
ebenso wenig. Es hat daher Gille vorgeschla- 
gen, eine Emulsion von Benzin (10), grüner 
Seife (6) und Wasser (85 Thle.) zu Waschun- 
gen, Bädern, gegen Flöhe u. dgl. anzuwenden. 
(Belg. S. 347. Rep. XXV. 8. 79.) 

Blausäure. Die preuss. V’eter.-Berichte führen 
Fälle an, in welchen Blausäure zu 1/,— 1 Drachme 
den Tod eines Hundes nicht bewirkt (ebenso 
wenig 2 Gran Strychnin). Ein Pferd erhielt 
2 UT. frischer nebst 1 Unze alter Blausäure, musste 
aber nach !/, Stunde doch em werden. 
en u..H. S. 498.) 

"Bleizucker. Weissen Fluss behandelt Al- 
brecht mit Einspritzungen von Bleizuckersolution 
in den Uterus‘ (G. u. H. S. 504.) | 

Canthariden-Salbe. Schaak empfiehlt, um 
die Wirkung: derselben: zu verstärken und an- 
dauernd zu machen, folgendes Verfahren (z. B. 
bei Verstauchungen, Sehnen-Anschwellung u. dgl.): 
nachdem die Haare abgescheren und die Haut 
gereinigt ist, wird die Salbe eingerieben,, dann 


19 


der kranke Theil mit Kohlblättern bedeckt, und 
diese mit einer ‘gewöhnlichen Binde befestigt. 
Das Pferd wird 15° Stunden hinaufgebunden 
und etwas knapp gehalten ; die Ausschwitzung 
wird sehr eopiös, der ganze Verband wird da- 
mit getränkt und nach 7 Tagen, wenn der Ver- 
band entfernt wird, ist Alles trocken. : Nach 
Bedarf wird das, Verfahren 2—3mal: wiederholt. 
(Lyon S. 511.) 

Croton-Oel empfiehlt Lindenberg bei heftiger 
Gehirn-Entzündung und, verzweifelten Colik-An- 
fällen in grosser Gabe, bis zu 28 Tropfen, nach 
12 Stunden wiederholt , in Pillenform. Als Ein- 
reibung mit gleichen Theilen Terpentin-Oel wird 
es von Ilertwig und Albrecht in der Bräune und 
Lungen-Entzündung der Schweine sehr gelobt. 
(G. u. H. 8; 503.) 

Schwefelsaures Eisen zu !/, Esslöffel voll 
in Leinsamen-Deeoct soll nach Gluthmann (und 
Haubner)gegen das seuchenhafte Verkalben sehr 
wirksam sein; es muss zwischen dem 5.—7. Mo: 
nat der "Trag-Zeit gereicht werden. (Dresd. 
S. 112.) 

Kali pieronitricum gab Berchtold zu 4 bis 
5 Gran einem Hunde, welcher früher Coenurus- 
Köpfe erhalten hatte; es gingen schon am fol- 
senden Tag einige vollständige Tänien ab. Dr. 
Friedreich il das Mittel mit Erfolg gegen die 
Trichinen-Krankheit bei einem Manne angewendet 
haben; bei 8 Wochen fortgesetzten Gaben von 
6—8 Gran täglich entwickelte sich bei einem 
Hunde starke Gelbsucht; auf 10 Gran trat der 
Tod ein. (Mehn. 8. 107.) 

Quecksilber-Salbe bis zu 31 Loth in 20 Tagen 
bei einem Pferde mit Lymph-Gefäss-Entzündung 
am Hinterschenkel eingerieben, hatte plötzlich 
starkes Ausfallen der Haare und Empfindlichkeit 
der Haut-Oberfläche, mit Abschuppung veran- 
lasst; die verlorenen Haare und das Hautpig- 
u ersetzten sich wieder. (Wien XIX. S. 
185. | 

Terpentin-Oel. Durch Versehen erhielt ein 
kolikkrankes Pferd eine enorme Dosis (11/, Liter) 
Terpentin-Oel in einem "Senneblätter- Aufguss. 
Cauvet fand das Thier mit Schweiss bedeckt, 
aufgetrieben, beschwerlich athmend und aus der 
Nase und durch die Haut das Oel ausdunstend. 
Es wurde ins;Freie gebracht, frottirt u. s. w., 
setzte nach #/, Stunde Mist ab und erholte sich 
bis zum ‘dritten Tage vollständig. Trsuls S. 165. 
Rep. XXIV. S. 318.) 

— In einem ‘andern Falle hatten 8 Pferde 


“je eine Flasche Terpentin-Oel bekommen und 


starben daran unter Symptomen von Koller; bei 
der: Section fand sich starke Reizung des Darms 
und der Nieren. (Toul. 8. 380. Rep. AXV. 
8.77.) 

- Veratrum. w. Schumacher versichert, die 
Wurzel zu 1?/, Drachmen in 12-24 Stunden mit 
Erfolg bei Untbätigkeit des Pansen, chronischer 
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Blähsucht, 
tischen Fieber "mit Localaffeetion‘ des: Rücken- 
marks, bald mit -Glaubersalz und 'Bitterklee, 
‚bald. (im letztgenannten Leiden) mit Campher, 
Wachholderbeeren u.8.W, Va EN zu haben. 
(Th..S. 218.) er | 

Veratrum giftig. Ein dreijähriges Fohlen 
hatte aus’ einem Paquet mit Pulv. veratr. alb. 
etwa 2 Unzen gefressen; die Symptome: waren: 
Anstrengung zum Erbrechen, Schmerz beim 
Schlucken, unterbrochenes Athmen, voller Puls, 
steifer Gang, krampfhafte Contractionen am Hals 
und Kopf." Miller gab wiederholt Tannin zu 
1 Drachme, mit Kleyen, und liess stark zur Ader; 
es traten noch Lähmungs-Zufälle ein, die aber 
bald nachliessen und nach etlichen Stunden war 
alle Gefahr vorüber. (Edinb. $. 433.) 


Giftpflanzen. Fuchs hat in, seiner allgem 
Seuchenlehre eine Zusammenstellung der zer- 
‚streuten Beobachtungen über für die Haustbiere 
"giftige Pflanzen geliefert, und an dieselbe eine 
Beschreibung der Wirkung kranker Cultur-Ge- 
wächse auf die T'hiere angereiht, 


Amygdalin hat: bekanntlich die Eigenschaft, 
wenn es mit Sinaptase oder Emulsin zusammen- 
gebracht wird, eine besondere Gährung einzu- 
geben, und dadurch in Glucose, Bittermandel- 
Oel und Blausäure zerlegt: zu. werden... Diesen 
Vorgang hat Prof. Piazza zu; Bologna . durch 
Versuche näher untersucht und gefunden, dass 
diese Gährung am schnellsten in neutralen Flüs- 
sigkeiten vor sich geht;: dass „die. organischen 
Säuren (Essig-, Butter-,. Milchsäure) in schwacher 
Lösung und der Magensaft des Hunda3 jene Gähr- 
ung verzögern, aber nicht aufheben; ‚letzteres 
geschieht dagegen, wenn jene ‚Säuren concen- 
trirt sind; jedenfalls aber hindert. sie die ıSalz- 
säure. : Hiedurch wird :indirect ‘bewiesen ,. ‚dass 
der Magensaft; keine freie: Salzsäure ..enthält, 
denn erst durch Zusatz eines Minimum davon 
erhält der Magensaft die Eigenschaft, die Amygda- 
lin-Gährung ‚ganz und bleibend. zu unterdrücken. 
(Ital.,S. 525. Rep.. XV. 8.169.) . 


Lein. . (Linum :usitat. L.) -»Man' hat» ‚diese 
Pflanze einer theils mechanischen, theils narco- 
tischen Wirkung bei den’ Wiederkäuern beschul- 
digt; die. Vermuüthung, ‚dass »die ‚Flachsstengel 
(grün gefüttert) ‚sich zu: Ballen . verfilzen’ und 
dadurch .nachtheilig wirken, hat Schmitt bei sei- 
nen Versuchen nicht bestätigt gefunden; auch 
war,'! vor.der.'Blüthe gefüttert,» der Lein ohne 
Wirkung, dagegen. schien: nach der: Blüthe sich 
in’ den Samenkapseln ein scharfer «oder 'scharf- 
narkotischer. Stoff: zu bilden, welcher: bei: einem 
Schafe durch Magen- und ' Darm-Eätzündung, 
Affection der Nieren und des Nervensystems: den 
Tod zur Folge. hatte, — Diess' sollte durch’ wei- 
fere Amen er nen ne ar u.H. 8. 


dem: gastrischen: und dem rheuma- > 
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Mohn. . Durch mehrtägige- Fütterung mit 
Mohn (P.ap: Rhoeas) , : welcher’anfing, ' Kapseln 
zu bilden, sah Ravard zwei’ Pferde erkranken 
und in 3—4 Tagen: verenden. Die Thiere zeig- 


ten Abstumpfung, Verstopfung, leichte’ Colik- 


schmerzen, wenig Harn- Abgang u. s. w.; bei 
der Section fand R. das Blut in den Lungen, 
der Leber ‘und dem Herzen 'angehäuft, dabei 
schwarz , viele Ecchymosen bildend, die Darm- 
schleimhaut ‘ trocken u. s. 'w. . (aim. S. 420. 
Rep. XXV. 8. 35,) 


Mutterkorn- Vergiftung bei Hühnern beob- 
achtete Siebenrogg; die Hühner sollen sich im 
Kreise bewegt, der Kamm soll schwarz gewor- 
den sein. In dem Futter befand sich wohl zu- 
fällig eine ziemliche Menge Mutterkorn. (Rep. 
S. 128.) 

Taumelloleh. Bailletund Filhol haben eine sehr 
ausführliche Abhandlung über die giftigen Eigen- 
schaften des Lolium temulentum geliefert. Es 
ist in den Körnern eine mit Aether auszuziehende 
gelbe Materie enthalten, welche sehr schädlich 
wirkt, und besonders bei Hunden Krämpfe, Zit- 
tern, Erbrechen, Schwäche des Hintertheils und 
selbst den Tod hervorbrachte. (Toul. S. 149 
bis 503. Rep. XXIV. S. 63.) In der wei- 
teren Untersuchung hat sich gezeigt, dass 
auch das Wasser-Extract giftige Eigen-schaf- 
ten besitzt, und dass sich der wirksame 
Stoff aus demselben mit Alkohol ausziehen, 
aber nicht isoliren lässt. Die Symptome der 
Vergiftung haben Aehnlichkeit mit denjenigen, 
welche die Solaneen hervorbringen. Die unreifen 
Samen sind wenig wirksam und die Gährung 
der reifen Samen verstärkt die Wirkung nicht. 
(Toul. S. 435, 503. Rep. XXV. S. 63, 145.) 

Zeitlose. Die Verfütterung. von Zeitlosen- 
Blättern und Kapsein brachte bei drei Rindvieh- 
stücken Aufblähen, Speicheln, Knirschen, Durch- 
fall und Convulsionen hervor; das jüngste Stück 
starb an, Darm-Entzündung; die beiden andern 
Stücke rettete Landel durch Essig, Schleim und 
Glaubersalz. (Rep. S. 19.) 


Kochsalz; giftig. Martini be obachtete: einen 
solchen Fall bei ‚einer. Kuh,; welche. gegen. 2 Pfd. 
S...bekommen. ‚hatte;  Aderlässe (das Blut war 
hellroth), . schleimige öllıge; Mittel, ‚Clystiere u. .dgl. 
retteten „das. Thier. (Ital.' S. 241, ‚Rep... XXV. 
8.149.) Dario) 

_ Bei einer "Kuh, elchns einige Tage lang 
ungewöhnlich: viel‘ Koolsalı bekommen. hatte, 
entstund; Verlust; des Appetits, Drängen gegen 
dieKrippe, heftige Beisssucht,, starkes, ‚Speicheln, 
Hervorstrecken ‚der. Zunge u. .dgl...(Schw. $. 137.) 

: Salpeter-Vergiftung bei Schafen zeigte sich 
Arch Aufblähung, öfteres Absetzen von 'dunkel- 
rothem, fast 'blaugefärbtem ‚Harn, schnell er- 
blassende Bindehaut, prellenden Herzschlag,‘ und 
plötzlichen Tod.  (G.u. H: 8: 499.) ve 
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©» Thallium. Das. kohlensaure ' Thallium soll 
Caninchen durch’ Zittern, - ungeordnete. Beweg- 


ungen,  verlangsamtes © Athmen und: Asphyxie 
tödten. In sehr schwachen Gaben soll: es den 


Quecksilberpräparaten‘ ähnlich wirken. 
8. 617. an KEIBEh ve En | 
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 Speeiclle Pathologie mit Einschluss _ 


‚Seuchen. 
Haubner. Die äussern und innern "Krankheiten der 
Hausthiere. - 4. Aufl. (verg. Rep. XXIV. S. 353.) 


Spinola. Handbuch der spec. Pathol, u. Therapie. 2 Bd. 
Berlin. ‚Diese zweite Auflage-hat manche Berichtig- 
ung und Vermehrung erhalten, während der Preis 
etwas ermässigt wurde. i 

Jacoby. Das kranke Pferd. Wittenberg. 1563. Mit 10 
Abbildungen. Eines der vielen populären Schrift- 
chen, welches die innerlichen Krankheiten der Pferde 
für die Besitzer „klar und bündig“ zu beschreiben 
und als Heilmittel besonders Hausmittel zu: empfehlen 
sich vorgenommen hat. Öbgleich mit dem Stande 
der Wissenschaft vertraut, ist es doch zweifelhaft, 
ob diese Unternehmung des Verf. wirklich den beab- 

N sichtigten Nutzen stiftet. 

Lackner. Die Krankheiten der Pferde und ihre homöo- 
pathische Behandlung. Sondershausen. 

N Die Krankheiten: der Füllen, : Ebend, 

@riem. Der homöopath. Hausthierarzt. : Quedlinburg. 

Allgemeine Lehre: von den Seuchen und ansteckenden 

Krankheiten der Hausthiere. Zehn Vorlesungen mit 
‘ergänzenden und rechtfertigenden Beilagen von Chr. 
Jos. Fuchs in Heidelberg. Es werden 'hier die Be- 
griffe der Seuche, der ansteckenden Krankheiten, ‘das 
Wesen der Contagien, der Miasmen, der Ursachen von 
Seuchen, deren Geschichte, Dauer u. 5. w. bespro- 
chen. (Äng. im Rep. XXV. S. 92.) 

V. Stockfleih. Cliniske Jagttagelser. II. Heft. Kopen- 

hagen. 1863. 8. Die zweite Lieferung dieser klini- 

“schen! Beobachtungen enthält. nicht blos; (wie ‚die 
erste) eigene,' sondern auch von andern Tbhierärzten 
ihm mitgetheilte Krankheitsfälle, welche theils das 
Pferd, theils das Rindvieh betreffen. Als klinischer 
Lehrer (ambulator. Klinik der K, Schule) steht dem 
Verf. genügendes Material zu Gebot, auch. hatte der 
Gesundheits-Rath Geld zum Ankauf von Viehstücken 
bewilligt, deren Section von Interesse sein konnte. 
Einzelne Fälle werden an ihrem Orte speciell ange- 
EN werden. 


Yeah Felinikektteiiig einer Verordnung vom Mai 
1863 über Einsendung thierärztlicher ‚Jahres- Be- 
richte hat Prof. Lundberg eine Benennung und 
Zusammenstellung‘ der : Thier-Krankheiten in 
schwedischer Sprache mit  beigesetzter' latein. 
Bezeichnung veröffentlicht,: wonach sich, die 
schwedischen Thierärzte bei der Ausfüllung der vier 
vorgeschriebenen - Schemata zu‘ richten .häben. 
Es fehlte bisher in: jener Sprache: an: allgemein 
gültigen Namen für Seuchen und: andere ‚Thier- 
krankheiten. Die» Eintheilung ist‘ folgende: 1) 
'Seuchenhafte'' und» ansteckende Krankheiten, 2) 
constitutionelle Kr. (Serophulosen , ‚Büberkulnsen, 
Krebs,‘ Wassersucht, 'Seorbut u. dgh),; 3) Ver- 
'giftungen, '4) Oertliche Kr. a)ider Nerven, b) 
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der :Sinnes-Orgäne, €) : der. Kreislaufs-Organe, 
d) der Athmungs-Organe, 'e) ‚der Verdauungs- 
Organe, f):der Harn- und ‘Geschlechts-Organe, 
g) der: Bewegungs- ‚Organe, h) des Haut-' und 
des Bindegewebs. : " Die ‘Zahl der. |benannten 
einzelnen ' Krankheitsformen beträgt 155; ein 
schwedisches und: ein :lateinisches Registen» er- 
leichtern das Auffinden. Da die. Krankheits- 
Namen. in den meisten Wörterbüchern fehlen, 
so ist ‚dieses Verzeichniss für die Uebersetzer 
aus dem Schwedischen von besonderem Werthe. 


Klinik des Wien. Instituts :1861—62. Die 
innerliche Klinik hat 1505 Pferde, 14 Rinder 
und »11: Ziegen. übernommen, »hierunter sind 
271 Pferde und 9 Rinder zur Untersuehung 

wegen Hauptmängel u. s.:w.; abgegangen sind 
1053 Stk., umgestanden 140, vertilgt: 37. Stk. 
(Wien: XIX..8. 100.) 

Berlin, ambulatorische Klinik von 1860 
bis 1862. Die Zahl der unter, Hertwig's: Leit- 
ung behandelten Thiere betrug im ersten ‘Jahre 
1860—61: 40 Pferde, 224 einzelne Rinder, 
23 Ziegen, 834: Schweine, dazu 8 Rindvieh-, 
6 Schaf- und 2 Schweine-Heerden: : Im 2. Jahre- 
1861-62: 33 Pferde (polizeilich) , 338 Rinder, 
29 Ziegen, 61 Schweine, 16  Rindvieh-,: 25 
Schaf-Heerden und das Dam-Wild eines Parks. 
Unter den behandelten seuchenartigen ‚oder an- 
steckenden Krankheitsformen findet‘ sich die In- 
fluenza  (rheum.-nervös, aber -gutartig),: Rotz 
und Hautwurm und Flechten: bei Pferden; Ty- 
phus, Lungenseuche, Brust-Entzündung, Aphthen- 
seuche,' Blutserum bei Rindvieh; Pocken und 
bösartige Klauenseuche bei Selafen; Typhus: bei 
Schweinen. Unter den sporadischen : Erkrank- 
ungen sind viele. äusserliche. Fälle und eine 
ziemliche ‚Anzahl  castrirter Schweine. wur u. 
H.: 8.196.) | 

Ambul. Klinik in Badlin pro’ 1862 63 von 
Hertwig. In’ diesem Zeitabschnitt wurden 299 
Rindviehstücke: und 10 Heerden, 6 Schafheer- 
den, 26 Ziegen und. 67 ‚Schweine . behandelt, 
abgesehen : von: einigen polizeilichen Untersuch- 
ungen rotzkranker. Pferde. 

Stationäre Klinik der Berliner Schule 1862 
bis.1863«. von» Köhne,: ‚Sie. wird vorzugsweise 
von: \ den Pferden. der: öffentlichen: Fuhrwerke 
(Omnibusse , : Droschken. u. s. w.), deren Zahl 
6000 beträgt, frequentirt, es sind 1531: Pferde 
aufgenommen worden, worunter 285: zur: Unter- 
suchung auf (Gewährsmängel, und. 73 zur. Ver- 
pflegung, zur Anatomie. und: den Prüfungen. ‚Von 
1130: behandelten: Pferden: sind 801: geheilt, 
25 gebessert, 77. zweifelhaft, 62. ungeheilt ab- 
gegangen; getödtet! wurden: .39 (darunter. 36 
rotzige),; gestorben.'sind »126 .(=: 114/, ‚Proe.). 


Unter; den am häufigsten vorkommenden Krank- 


heitsformen- sind zu ‘bemerken: Influenza (als 
Enzootie) 181 (8t0od),-Kolik 151: (todt 15, 
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ungeh. 4), Lahmheiten 188 ‚Verletzungen 82, 
Rotz und Wurm 38, Hirn-Entzündung und acute 
Hirnwassersucht 49 (9 todt), ‘Darm-Entzünd- 
ung 30 (todt 29), Verschlag 30, Starrkrampf 
26 (todt 17). Das Zahn-Ausziehen ist: 16mal 
vorgenommen worden; Unter: die seltener vor- 
kommenden Formen gehören: Epilepsie 1, Mond- 
blindheit 1, Stirnhöhlen-Catarrh 1, Knochen- 
brüche 3, Blutharnen 1, Hernie 1, Englisiren 1, 
Tenotomie 2, Genickfistel 1’u.s.w. (G. u. H. 
S. 357.) 

München, Klinik. Im Jahr 1862—63 wur- 
den in die Krankenställe 576 Pferde, 10 Rin- 
der, 3 Ziegen, 275 Hunde u. s. w. aufgenom- 
men, darunter 50 Pferde und»7 Hunde zur 
Untersuchung. Unter den 354 innerlich kranken 
Pferden litten 175 an Colik, hiervon sind 21 
gestürzt; unter 161: kranken Pferden sind 54 
zum Castriren übergeben. Es wurde eine am- 
bulatorische Klinik eingerichtet, jedoch erst 
2 Monate vor dem Schlusse des Schuljahrs. Die 
Poliklinik behandelte 123 kranke Thiere und 
machte Excursionen auf Viehmärkte, ‚die Fleisch- 
bank, Gestüte u. s. w. (Mchn. 8. 201.) 

Klinik der Dresdener Schule 1362—63.: In 
die Ställe wurden : aufgenommen 490 Pferde, 
darunter 93 zur Untersuchung; ferner 6 Wieder- 
käuer, 10 Schweine, 448 Hunde, 31 Geflügel. 
Ambulatorisch wurden zugeführt: 747 Pferde, 
4 Wiederkäuer, 992 Hunde, 100 Katzen, 66 
Geflügel. Unter den Gewährsmängeln  über- 
wiegen Dummkoller (32) und Dämpfigkeit (10). 
Unter ‘den Operationen ist ‘die Häufigkeit des 
Brennens (101) und der Bruch-Operation (6), 
gegenüber der Seltenheit des Zahn-Ausziehens 
(1) zu erwähnen. 

Die auswärtige Klinik hatte es mit 413 Thie- 
ren, darunter 48 Schweine, 312 Wiederkäuer u.s.w. 
zu tlıun, unter letztern litten 226 an Apbthen 
(?) Seuche, " (Dresd.: 8. 37.) 

Kopenhagener Klinik von 1862—63. Die 
Zahl der in die Ställe aufgenommenen : Pferde 
betrug 607, hievon sind 530 geheilt abgegangen, 
15 ungeheilt oder getödtet, 33 gestürzt und 24 
im Bestand geblieben. ‘Unter’ den: 'häufigeren 
Krankheitsformen ‘ findet sich ‘Kolik ‘bei 134, 
hievon todt oder getödtet 3 (es'kommen aber 
dann noch 27 mit Verstopfung, Windkolik, Darm- 
Entzündung, Magen -Zerreissung u. 8. w.,. von 
welcher Zahl 18 verendet sind); Lungenseuche 
(wahrscheinlich Influenza) ‘45 (todt‘ 3), Hals- 
Entzündung 26, Castration' 30, Steingalle 28, 
andere Hufleiden ebensoviel, Verfangenheit 18, 
Indigestion 23, Starrkrampf 10: (todt 8), Dumm- 
koller 11 (alle geheilt!). Die Zahl‘ der: behan- 
delten Aunde betrug 444, hievon-sind'L12 ge- 
storben.und 31 ungeheilt' abgegangen: oder ge- 
tödtet worden; am meisten kam die Staupe vor 
(bei 176 'Stk., wovon 118 Verlust), dazu: 9 
mit Lähmung nach‘ der Staupe (todt ‘4),’Ver- 
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stopfung im Dünndarm 27, Ausschlag 44 (alle 
geheilt), Raude 5 (2 todt), Wunden 16 u.s.w, 


Ausserdem wurden. einige Rinder,: Schafe, Zie- 
gen, Katzen, Hühner behandelt. Ar 
Die ambulatorische Klinik hatte es. mit 


1297 Pferden, 1326 Rindviehstücken, 12 Scha- 
fen, 45 Schweinen, 350 Hunden, 10 Katzen, 
23 Vögeln u. s. w. zu thun; von der Ge- 
sammtzahl 3068 sind 137 in..die. stationäre 
Klinik übergegangen; 89 gestorben, 112 ge- 
tödtet. Die Sterblichkeit beträgt bei den Pfer- 
den nur 2,8, .bei Rindvieh 7,4 Procent, bei 
Hunden ‘und Schweinen. 10—25, ‚Katzen: 30. 
Unter den Rindviehstücken sind 497 mit Aphthen- 
Seuche eingerechnet.  (Dän. $, 151.) 


A. Krankheiten der Pferde. 
1. Leiden der. Verdauung und Ernährung. 


Ueber das Koppen der Pferde hat Gerlach 
viele Beobachtungen angestellt und ist: dadurch 
zu den folgenden Schlüssen gelangt: 1) das-K, 
ist ein willkührlicher Act, wie jede Schluckbe- 
wegung. 2) Die eigenthümliche “Schlund - Ein- 
pflanzung in den Magen verhindert das Rülpsen 
ebenso, wie das Erbrechen, seltene Fälle von 
Erweiterung der Cardia ausgenommen. 3) Die- 
ses Rülpsen (Aufstossen) hat keine Aehnlichkeit 
mit dem Koppen; der hohle Ton lässt sich. vom 
Magen bis zum Rachen verfolgen. 4) Das Ab- 
schneiden des Brust-Sehild-M., besonders aber 
des Schulter-Zungenbein-M. und des obern. Zun- 
genbein-Schlundkopf-M. unterdrückt das .K., je- 
doch nur bis die‘ Muskeln wieder zusammen- 
gewachsen sind. (Mit demselben Firfolg hat 
Ref. den Brustbein-Kiefer-M. abgeschnitten.) 5) 
Nach dem K. tritt eine Schluckbewegung ein. 
6) Einzelne Pferde treiben beim K. tympanitisch 
auf oder füllen die Flanken, oder kollern im 
Bauche. 7) Die Unterdrückung des K. ist ohne 
üble Folgen. 8) Diese können bei Koppen in 
Auftreibung und Verdauungsstörung bestehen. 
9) Anatomische Veränderungen sind selten zu 
finden, oder nur bei solchen Pferden, die sich 
voll zu :koppen pflegten. (Virchow’s.\ Archiv 
26. Bd. $. 33.) «In dem Auszuge: Wien. XX. 
S. 51 ist angegeben, dass jene: Muskelschnitte 
in vielen Fällen gründliche Heilung bewirkt 
hätten.) Wiegd 2 ned i 

Koppen. :Della :Rovere sah. diesen Fehler 
bei einer Stute sehr ‚schnell entstehen; sie hatte 


‘nach dem Tränken Zuckungen bekommen, wobei 


sie ‚anfıng, in» die Krippe ‘zu : beissen und .die 
Füsse wie ‘im schweren Zug. ‚auseinander. zu 
sperren.‘ Das Thier wurde einige Tage -behan- 
delt und die :krankhaften Erscheinungen verloren 
sich, "nur das Koppen blieb‘ zurück. , «R. ‚hielt 
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jenen Anfall für Schwindel‘ oder Epilepsie und 
glaubt, dass die Störung "der Nerventhätigkeit 
des Magens Anlass zum Koppen gegeben habe. 
(Ital. S. 147. Rep." XXIV. 8.280.) x 
Erbrechen. Durch Anfüllung des Magens 
und Schlunds mit Futter und vielem Wasser 
sah Cauvet bei 'einem Pferde Erstickungsgefahr 
entstehen, wogegen die Tracheotomie gemacht 
werden musste; nach einem Einschütten von Oel 
und Aether trat heftiges Erbrechen ein, wobei 
10 Liter‘ Wasser‘ mit grünlichem Schleim  aus- 
geworfen wurden (welche wahrscheinlich im 
Schlunde zurückgehalten waren. Ref). (Toul. 
8::163. Rep RAW 28,34 9)» ms 
—- Bei 2 Pferden wiederholten sich 14 bis 
16 Tage lang Colik-Anfälle mit Erbrechen; end- 
lich wurde das Leiden tödtlich und es fand sich 
ein Riss im Magen. Die nähere Untersuchung 
der Ränder und benachbarten Organe machte es 
wahrscheinlich, dass der Riss in der serösen und 
Muskelhaut bei dem einen Pferde mehrere Tage 
vor dem Durchbrechen der Schleimhaut stattge- 
funden habe. ( Weber.) (Dresd.'$. 91.) 
 Schlundverstopfung. Bei einem an Abzehr- 
ung leidenden Pferde ‘fand Kopp ‘den Schlund 
diek und hart, derSpeichel lief auf den Boden 
und das genommene Wasser kam zur Nase wie- 
der heraus. Nachdem Tode fand X. den Schlund 
vollgestopft mit Futter; ein kalter Abscess hatte 
die Brustportion des Schlunds 'zusammengedrückt, 
so dass das Futter nicht: in’ den Magen gelangen 
konnte.  (Toul. 8. 312. Rep. XXV. 5, 68.) 
Colik. Die’ Wiener Clinik zählt im Schul- 
jahr 1861—62 640 Fälle von Kolik auf, also 
die Hälfte sämmtlicher in Behandlung genomme- 
nen Pferde; 'hievon sind 91 abgelebt also 14 pro 
Cent; die nächste Todes-Ursache war: innere 
Hernie des dünnen Darms 19, des dicken 11, 
Magenriss’14, theils allein, theils mit Zerreiss- 
ung oder Einschnürung des Darms, des Zwerch- 
fells, mit Bauchfell-Entzündung u. 's. w.; aber 
auch andere mit der Kolik nicht nothwendig 
verbundene‘ Todes-Ursachen kamen’ häufig: vor, 
so z, B. Anthrax 1‘, Magen- und Darm-Catarrh 
1, Ancurysma''der vordern Gekrös-Arterie, Krebs 
der Niere, Vereiterung der Gekrüs-Drüsen, acute 
Tubereulose ‘der "Lunge und Leber, Lungen- 
Entzündung (11 mal); 'diese“folgte in vielen Fäl- 
len bald auf dieKolik und ging in.der Hälfte der- 
selben in  brandiges Absterben' des: Lungen-Pa- 
renchyms aus. (Diese L.-Entzündungen sind wohl 
Folge vom »Einschütten‘, :' besonders‘ reizender 
Substanzen ‚i"welche so. ' häufig im'Anfange der 
Kolik von: den Besitzern angewendet‘ werden. 
Ref,’ Sr oral ren da 
MH Ze und“ Darm-Entzündung:: Von 151 
Kolik-Patienten‘ sind im der Berliner ‚Klinik: 15, 
von »'30 "mit Darm - Entzündung ‘29 verendet. 
Unter letzteren’ sind .die- unheilbaren Darmver- 
schlingungen’ eingerechnet, welche 'doch : sicher 
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im Leben Kolikschmerzen veranlasst haben. (An- 
drerseits erreichen die reinen Darm-Entzündungen 
oft selbst einen hohen Grad, ohne dass das Thier 
Schmerzen äussert, oder an Verstopfung leidet.) 
»Unter den Todes-Ursachen waren: Magen- und 
Blinddarm-Ruptur. je 4mal, des Mastdarms 1, 
Einschnürung durch Fettgeschwülste 4, Darm- 
Verschlingung 3, Umdrehung des Colon 2, 
Leistenbruch 1, ‚Sand- Ansammlung im Colon 
lmal. (G. u. H. S. 369,) | 
Colik mit Lähmung der Seh-Nerven 'en- 
digend. Das im Training befindliche Pferd wurde 
von einer heftigen, 12 Stunden’ anhaltenden Colik 
befallen; zu den gewöhnlichen Symptomen traten 
Zittern, Knirschen, Schäumen u. s. w.‘ hinzu. 
Schliesslich trat ein comatöser Zustand ein, und 
den folgenden Tag vollständige Amaurose, sowie 
Lähmung, des Penis, welcher schlaff herabhing. 
Eine länger fortgesetzte Behandlung blieb ohne 
Erfolg und das Pferd starb an acutem Rotz. 
(Wahrscheinlich hai eine innere Blutung statt- 
gefunden und dadurch die Lähmungs-Erschein- 
ungen veranlasst. Ref.) (Beviere, Lyon Octob. 
XXV. S. 62.) 


1. Krankheiten des Lymphsystems. 


Druse. Ein Hirn-Abscess in‘ der rechten 
Hälfte des grossen Hirns hatte Zufälle von Dumm- 
koller, Amaurose zuerst links, Abnahme der 
Muskelkräfte auf derselben: Seite, dann Amau- 
rose rechts zur. Folge. Das Pferd starb 17 Tage 
nach dem Beginne des Leidens. (Toul.- 8.378. 
tep. XXV. 8. 76.) 

Gutartige Druse. Die Entstehung des Rotzes 
aus der Druse wird in neuerer Zeit bezweifelt ; 
die Wiener Klinik führt indessen unter 28 Kranken 
mit g. Dr. in3 Fällen Lymph-Gefässentzündung 
an den Backen, einmal ‘mit Verschwärung der 
Follikel an den Nasenflügeln "und 1’mal acuten, 
2 mal chronischen Rotz an; ferner Lmal Catarrh 
des linken Sinus, durch deren‘ Trepanation viel 
Eiter‘ entleert wurde ; die »Schleimhaut der Stirn- 
hökle war. verdickt ‚und‘ durch polypöse Wucher- 
ungen 'uneben. "Reinigung mit Wasser ,ı Ein- 
spritzung von Zink-Vitriol-Lösung liessen die voll- 
ständige Heilung des Thiers in‘ naher Zeit  er- 
warten.’ (Es war am Schlusse des: Schuljahres 
noch 'in-Behandlung.) : (Wien XIX. 8.121.) 
Die Zurückbildung der kranken Schleimhaut des _ 
Sinus, trotz der:polypösen Beschaffenheit ‚lässt 
annehmen, dass die Diagnose auf Rotz> hier nicht 


richtig gewesen‘ wäre. (Ref. u! Wu. hu#1 


wi Bedenkliche. Druse oder’ chronischer »Catarrh 
und » Schwellung ‘der  Lymphdrüsen“ behandelte 
Dr. Zahn: in: der. »W.; Klin.«.10'malzı»5 Pferde 
wurden: wegen ausgebildetem’Rotz»vertilgt;;dar- 
unter 'L: anfänglich: mit: Catarrhr.der «Sinus. ': Die 
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Arsenikpräparate hatten «in..drei Fällen -keine 
Heilung herbeigeführt: »(Wien XIX: 8; 122.) 
‚Auch die -unter dem: Ausdruck : »Nasen-Croup 
aufgeführten 2 Fälle: gingen rer in oe 
aus, -(Ebd.) : um Te re 
Verdächtige Druse. In den enge "Berich- 

ten ist mehrfach die Heilung der verd. Dr. durch 
Nussblätter-Decoet, ferner durch Eisen- und 
Kupfersalze angeführt. Auch der Hautwurm 
ist mehrmals dureh dergl. Mittel, söwie durch 
Jod und äusserliche Mittel geheilt worden. 

"Gegen hartnäckige Drüsen- Anschwellung im 
Kehlgang empfiehlt Leuk Alo&-Purganzen, alle 
5 Tage wiederholt. (Toul. S. 375. er XXV. 
Br 6.) 


Druse. Gegen unregelmässig verlaufende Dr. 
mit serösen oder eiterigen Ablagerungen, wie auch 
gegen chronische Druse rühmt Klingmüller das 
Tannin zu 2 Dr. per Tag. Andere, sahen von 
Wallnussblätter-Decoct, selbst bei Pusteln in der 
Nase guten Erfolg. (&. u... 500.) 

Einen Fall En Kieferhöhlen - Entzündung 
heilte Erler in 3 Wochen mit Lehm- -Anstrich, 
Blei-Wasser, Theer- Räucherungen, später Queck- 
silbersalbe mit Jod. Die Symptome waren ein- 
seitiger Nasen- Ausfluss, bei normaler Färbung 
der Rieehhaut, unschmerzhafte Drüsen-Geschwulst 
im Kehlgang, Würmer und leichte Auftreibung 
an.der Stirn. „‚(Dresd. 8.41.) .; 


"R ot... (Literatur.) 
Erat. Die Rotz - Dyscrasie und ihre verwandten Krankl 
heiten oder die scrophul. Dyskrasien.der Pferde. Leip- 
zig. 8. 8.549. 


Diese Schrift venthält viele interessante Beob- 
achtungen, und zerfällt in drei Abtheilungen,' von 
denen die erste das Historische und Literarische 
des Gegenstands behandelt 5; die zweite die Drü- 
senkrankheiten ‚oder Scropheln des ‚Pferds im 
Allg. und die mit ihnen verwandten oder »sichin 
dieselben ‘metamorphosirenden «Krankheiten be- 
spricht, und die »dritte- als: Rotz- vund. Wurm- 
krankheit der Pferde überschrieben :ist. In einem 
Anhange werden :35.Fälle zum Beleg für die 
Theorie des Verf. mitgetheilt. ‚Schon aus dem 
Titel des ‚Ganzen, sowie der; 2,,Abtheilung: ist 
ersichtlich, dass E. den: Rotz ıdem- Wesen nach 
als Scrophulose. betrachtet ; er«begnügt' sich nicht 
mit der-Aehnlichkeit des Rotzes: und der mensch- 
lichen Serophulosis, sondern glaubt: an die Iden- 
tität: beider. In: dieser Beziehung hat #.. schon 
1834—35 Impfversuche mit ''Scrophel-Eiter 'von 
Menschen ‚an Pferden: und Eselni angestellt,» deren 
Resultate: er: ‚schon 1845 «dem: Ministerium in 
Berlin vorgelegt hat. Weshalb:.die./höchst".lehr: 
reichen: Versuche ‘von: ;Niemand: fortgesetzt,.ja 
nicht einmal: veröffentlicht «wurden; ist: nicht 'zu 
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errathen.. E. hält das Resultat‘ für. 'seine- An- 
sicht günstig. Da auch der: historische‘ Theil mit 
Funke's Pathologie von 1839 schliesst, und spä- 
tere, doch so wichtige Untersuehungen über’ den 
Rotz übergangen sind, so scheint es, dass Verf. 
seine Arbeit seit einer Reihe von Jahren fertig hat- 
te, und ‚nur ausnahmsweise neuere Erfahrungen 
(2... B. . einzelne. Rotz-Ausbrüche) »nachgetragen 
hat. Es. ‚verliert zwar. die Darlegung - der -An- 
sicht. des Verf... hierdurch nicht‘ an; Interesse, 
allein die Vollständigkeit der: Abhandlung: würde 
dadurch. gewonnen haben. Einen befriedigenden 
Auszug zu geben; lässt der» sparsam zugemes- 
sene Raum dieses Berichts nicht“zuz ohne Zwei- 
fel werden -die thierärztlichen Journale ‘nicht zö- 
gern , diese: Arbeit ausführlich zu besprechen. 

‚ Den Rotz'.und seine veterinärpolizeiliche Be- 
deutung. behandelt - Stabsarzt..Stahman in’ einer 
56 .Seiten langen: Mittheilung. .' Dieselbe enthält, 
was «man.-bei einiger Kenntniss der: Literatur 
erwarten kann; zu ‚eigener Beobachtung’ des 
Rotzes scheint -es dem Verf.'.an Gelegenheit und 
Zeit zu‘ fehlen} dagegen führt er 11: Fälle an, 
in’ welchen Soldaten, ' welche Pferde: mit‘ Fonta- 
nellen (die zur sichern Diagnose der Rötzkrank- 
heit!: angelegt worden waren)'zu’ reinigen hat- 
ten, ‚eine wurmähnliche ‘Haut-Eruption-an den 
Händen und Armen bekommen hatten: Es ge- 
lang indessen, die übeln Folgen dieser: vermuth- 
lichen Rotzansteckung zu beseitigen :und sämmt- 
liche. Kranke: herzustellen.  (G+& H.-8. 257.) 

‚Rotz.. Die ‚Abhandlung: von Bourdous ent- 
hält nichts Neues ;'es’ ist blos zu bemerken, dass 
er chron. und acuten Rotz.und Wurm für identisch 
und. nur dem Grade nach für en auch 
beide für ansteckend ierklärt.. Zr unterscheidet 
Rotz. von: Tubereulose: und von ‚Pyimie, Beim 
Menschen ‚ist«der. Rötz immer.durch Ansteckung 
entstanden ‚und steht der -Pyäniie sehr nahe, »es 
kommt. jedoch die‘ Entwicklung ‚eines ‚Ansteck- 
ungsstofles hinzu: fällen 8. Bu up KEN 
8.250.) it a ar 

‚‚Rotz;: ‚Wiesen 3 Ldemsölhent; Asien hat- in 
einem '31: Seiten: langen’ ea ‚zum‘ Dresd. 
Bericht pro‘ 1862: ’seine‘ Anschauungsweise ‚ von 
dem: Wesen‘ des: Rotzes: dargelegt.” Nach‘ ihm 
ist der. 'Rotz« abhängig von einer. Neubildung 'sui 
generis,» der Rotz-Neubildung ;: diese, „obgleich 
viele ‚Aelhinlichkeit - mit den Tuberkeln: zeigend 
(in! Knotenform: und Infiltration, sowie den Me- 
tamorphosen) ‚ist: doch wieder: sehr. davon: ver- 
schieden: (z.:B.:.durch die’ Contagiosität). (Was 
die microscopischen Untersuchungen über die 
Rotzknoten u. so:w:: betrifft,»'80.,haben sie: bis 
jetzt nichts Characteristisches nachweisen ‘kön- 
nen; man sah«Zellen ‚« kernhaltige Zellen freie 
Kerne , Bindegewebskörper, 'Zellendetritus), ‚fette 
Körnchen u. s.©w.,''wieran vielen andern‘Stellen 
und «Geweben, so: dass :Z. das: Charactetistische 
in. der iOertlichkeit, dem'»Verlaufe;..dem.: An- 


Wil 


steckungs-Vermögen' sucht... Es wird sodann der 
Knötchen-Rotz und die R.-Infiltration besprochen: 
Die R: -Neubildung. verhält sich wie die meisten 
andern: Neubildungen‘im Bindegewebe; sie 'erin- 
nert, ‚an ‘den :Tuberkel, das Granulations-Gewebe, 


den Eiter;.' ist ihnen zum Verwechseln ähnlich 


und unterscheiden’ sich von ihnen hauptsächlich 
" dureh‘die Contagiosität. Sie bringt 'einen speci- 
fischen: Reiz -hervor: (Impfung). .Die' von Man- 
chen :angenommene Rotz-Dyscrasie wird ein ver- 
schwommener Begriff genannt , allein später zu- 
gegeben, dass’ die Idee ‚einer ' Schärfe, eines 
differenten Stofls, eines Gifts vielleicht die ein- 
zige und' rationellste sei, welche die: Selbstent- 
wicklung des Rotzes zu 'erklären -vermag. ' Es 
scheint somit, dass: der hier: zur‘ Thüre hinaus- 
geworfene ,‚Tuberkel‘“ und: die „Rotz-Dyskrasie‘ 
auf der andern Seite: wieder als ‚„‚Rotz-Neubild- 
ung“ und als „Schärfe‘“ hereinschlüpfen, um mit 
dem „Contagium‘ eine: Trias zo bilden, die nur 
als »söolehe practisch: zu verwerthen ist. 

Ueber. das Vorkommen des Rotzes in Däne- 
mark : hat Prof. » Bagge eine: ausführliche Ab- 
handlung unter‘ dem: Titel: „Snive Sygdommens 
forekomst i Danmark. Kiobnhavn 1863.88. 
199.“ erscheinen lassen... Nachdem über: die 
Ausbreitung’ des. R. im Allgemeinen: von "Abild- 
gaard’s Zeiten: „bis jetzt das Bekanntgewordene 
angeführt wurde, „beschreibt 2. das: Auftreten 
des R. an einzelnen Orten, wobei ‘besonders die 
ungeheüre' Ausbreitung desselben 'in einem Dra- 
goner-Regt. 1856-59 auffällt. Hierauf geht 
B.' auf die»Symptome (des Rotzes, unter seinen 
verschiedenen Formen und Verlauf (Wurm, Rotz, 
acut und.chronisch) “über, «und"bemerkt,: dass 
unter »1534 Fällen (von 1807 —1862) 1366 Rotz 
und: 168 Wurm: waren. Der acute Rotz'' soll 
etwa unter 8 Fällen I mal vorkommen. © Unter 
1026 genau beschriebenen Fällen war. der Na- 
senausfluss in: 498 Fällen: beiderseitig , 271 mal 
blos ‚rechts und! 257 mal links. ‚Unter: den Symp- 
tomen: des: R. sind die Geschwüre hervorzuheben; 
B.nimmt zweierlei Entstehungen, entweder:pustel- 
ähnlich oder als Excoriationen, z.B. nach Ein- 
impfung; oder: tubereulös,. durch Erweichung von 
infiltrirter«"'Tuberkelmaterie 5; die : ‚Drüsen: Ge- 
schwulst im! Kehlgang fehlt: selten; warum sie 
tief: und »am Kiefer fest ‚anliegt ‚ist niclit nach- 
zuweisen. Die. T’uberkel. in der Lunge. machen 
sich nach B..erst nach‘ 4—6: Wochen bemerk- 
lich durch ‚einige Kurzathmigkeit ‚und »Husten. 
Bei’ einiger Menge oder dem Uebergang: in das 
2. Stadium söll» man die Tuberkel durch Aus- 
eultation » zu erkennen im Stande sein. »» Das 
Ausathmungs-Geräusch . sei verlängert und'bei 
grösserer Zahl ein schwaches Blasegeräusch zu 
hören. Nach längerer Dauer verfallen die rotzigen 
Pferde gewöhnlich in. Cachexie. : Die Bildung 
und »allmähliche Veränderung. der Tuberkel : ist 
gut ‚beschrieben und: zugegeben, : dass sie von 
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andern‘ Neubildungen weder chemisch ‘noch mi- 
eroscopisch »zu "unterscheiden seien. Sie'-sollen 
besonders nach'Ansteckung nicht früher als nach 
4—6 Wochen’ gefunden werden: (Ref. "sah sie 
öftets Viel: früher: entstehen). * Die Meinung, dass 
die»Wurmbeulen : von .den  entzündeten: Lymph- 
gefässen herrühren und: sich besonders an den- 
jenigen ‚Stellen finden, wo'Klappen sind, ‘dürfte 
bei: genauer’ Untersuchung 'sich nicht bestätigen 
(Ref). In der Umgebung: der. Knoten ' und 
Stränge soll man 'Tuberkelmasse Al EBRah: ge- 
funden ‚haben. 

B.. ist gegen die Andale nad Rotz aus 
gutartiger‘‘oder bösartiger Diuse entstehen könne, 
er: glaubt vielmehr, dass’ der 'Catarrh ,” welcher 
bei Pferden sich 'einstelle,' die später rotzig' wer- 
den, ein Zeichen der beginnenden Tubereulose 
sei. Die Meinung: Spinola’s, dass’ der Rotz 
Jahr und Tag verborgen in einem Pferde’stecken 
und doch ansteckend''sein könne, führt 2. blos 
an, ohne sich darüber auszusprechen. A: legt 
auf die Lungentuberkel, besonderen Werth; er 
hat bei einer. ‚sehr: ‘grossen Zahl 'von Pferden 
keins mit Lungentuberkel gefunden, welches nicht 
der Rotzansteckung ausgesetzt gewesen‘ wäre; 
er'gibt' daher‘ ‘das von‘ andern Autoren zuge* 
gebene Vorkommen einer (nicht rotzverdächtigen) 
Tuberkel-Erkrankung "beim Pferde, nicht‘ zu. 
Bei einer gelindern Form des R. heilen"die Ge- 
schwüre, die Tuberkel verkalken 'und alleSymp- 
tome verschwinden für\lange Zeit 5 erst beider 
Section finden sich ‘die: Reste‘ der 'Krankheit, 
Solche mildere Formen glaubt 3. würden“nicht 
so: schwer heilbar sein; übrigens 'ist in Däne- 
markdas Tödten von Pferden - eine 'SO- 
bald die Diagnose festgestellt* ist. 

Interessant ist schliesslich der Befund 'von 
107 Pferden eines Regiments, welche sämmtlich 
getödtet wurden (im Laufe‘ von: 3 Jahren), weil 
man-die Verbreitung: ‘des R. durch sie befürch- 
tete.» 10 zeigten‘ entschiedene Rotzzufälle,, 13 
waren‘ minder angegriffen, 53 hatten blos Tu- 
berkel in den Lungen und einzelne Gesehwüre 
in«der Luftröhre (sie schienen im Leben gesund 
zu sein): und 31"waren entweder gar nicht 'an- 
gesteckt , worden : oder nicht 'empfänglich dafür 
gewesen: »Den' von der‘Wiener Schule beschrie- 
bene 'Croup der: Nasenschleimhaut ist 2. geneigt 
für e- wesentlich MEERE, von er zu 
halten. Si 

Rolio: Entstehung. ' Es a ‚schon so" ver- 
schiedene Ansichten "über ‘die Entstehung der 
Rotzkrankheit "geäussert‘ worden, dass kaum 
etwas'Neues darüber gesagt‘ werden kann. Shaw 
hat: sich: dieses zweifelhafte Verdienst erworben; 
nach ‘ihm! kann jede fortgesetzte Schwächung’des 
Thiers' Rotz' erzeugen, "den er übrigens für 'eine 
Püberculose erklärt. Noch näher wird’ dies’ durch 
die Behauptung erklärt, dass die Fütterung von 
Leinkuchen, Kleie u. "dgl.”das Blut mit Unreinig- 


4 


26 


keiten, :Harnsäure und andern »krankhaften Stof- 
fen belade; dass das Fettwerden als eine Krank- 
heit ‚anzusehen ;sei-'und das Eindringen: des Fetts 
in -die'.Leber, das: Herz u. s.'w.. die Disposition 
zum: Rotz (und. zwar als erbliches Uebel) -her-: 
vorbringen.;'» 8: versichert, er ‚habe: viele: sölche: 
Fälle bei Oflieiers-Pferden, welche erst kürzlich 
in: den Dienst gekommen und frei: von Rotz.ge- 
wesen: seien ‚beobachtet, wobei man keine: an- 
dere Ursache! habe auffinden können. Es scheint 
ihm , » dass». .der «Mangel an Faserstoff im. Blut. 
und "das Uebermaas von Eiweiss ein Sinken.'der 
Lebenskräft -verursache, hievon: die Ausscheid- 
ung eiweissstoffiger Bestandtheile in Masse: unter- 
bleibe, welche: zunehmen und. die Bildung von 
Geschwüren ‚,  Abscessen, Bluthusten und dem 
Tod herbeiführen. Dasselbe sah man bei Rind- 
vieh, bei welchem: durch die verschiedenen feh- 
lerhaften Mästungs-Methoden enorme  Ausschwitz- 
ungen ‘und: speciell: die ‚Lungenseuche: veranlasst 
werde! (Vet. 8.721.) 

Rotz, Entstehung. Liautard gehört z zu dün. 
jenigen: französischen ‚Thierärzten,. welche. den 
Rotz überhaupt für 'ansteckend erklären; über 
die spontane. Entstehung bringt derselbe die ge- 
wöhnlichen Ansichten .(z.: B. unterdrückte Haut- 
ausdünstung, : Anstrengung,; Schwächung  über- 
haupt: u..dgl.)-vor. ‘Auch wird ein Fall ange- 
führt, in. :welchem Eiter. aus einem cariösen Ge: 
schwür, einem:gesunden Pferde geimpft, bei’dem- 
selben.‘ Wurm und »-Rotz‘ihervorgebracht :hat. 
(Dies ‚spricht für: die‘ ziemlich'» allgemein  ange- 
nommene  Ansitht,. dass Eiterresorbtion zu Rotz 
Anlass «geben Ka ‘obgleieh‘.nicht in» jedem 
Fall geben‘-muss.;Ref.)i Der Versuch, die Ent- 
stehung des Rotzgifts-auf: chemischem ‚Wege 
durch. eine Art Gährung (Hyperoxydation! der 
Proteinstoffe.' und Zerlegung des ‘Zuckers 'im 
Blute) »zu.\. erklären, »..ist «.beir.dem- Dunkel, 
welches die ‚chemischen: Vorgänge des lebenden 
Körpers‘ 'einhüllt ‚... begreiflicherweise: nicht .ge- 
lungen. (Lyon 8 10; 62:;: Al rue RXIV. 
8.257. yo nisse San gan mer al Tanbssı 

Rotz.- Unter: diesen altherköramhlichen Namen 
führt; ‚die W.: Klin. «10: Fällevauf: (mehrere son- 
stige stehen: unterden' Rubriken: Druse , : Nasen- 
eXroup ,. \Pyämie) „welche sämmtlich !durch:;Ver- 
tilgung beendigt. wurden. «Es. sind ‚darunter:»4 
zu Heilversuchen benützte Pferde; ein günstiger 
Erfolg war leider nicht zu berichten. Dersracute 
Verlauf des’ Rotzes: scheint»in: Wien: häufiger als 
anderwärts:: beobachtet. 'zu «werden‘ Ein vom 
11.— 20... Febr:»: wegen Pneumonie  behandeltes 
und gebessert abgegangenes-Pferd‘kam am 3. März 
mit Diphtheritis: : und ‚Brand der Nasenschleim- 
haut. wieder. 
forirendes »Magen-Geschwür, » Anlöthung: der Rän- 
der an das Zwerchfell und die‘ Leber und: 'be- 
_ ‚deutende ‚Eiter-Ansammlung' ‘daselbst. (Ob das 
Geschwür durch’ 'Arsenik veranlasst worden sein 


Bei: der Section ‚fand sichsein: per- 
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konnte,sob der Rotz' erst nach: der.Ges« 





‚ung: durchEiter-Resorbtion. a mag; 


ist nieht gesagt.) (Wien XIX:8.423.) | 
« Rotz - Diagnose, : Hertwig: gibt "zwar" den 
Nutzen: ‚der Trepanation der: Sinus zurDiagnose, 
aber auch ferner zu, dass dadurch keine abso- 
lute Sicherheit ‘zu: erreichen- sei. Die Berliner 
Schule nimmt: das Vorhandensein der Miliartu- 
berkel (Rotztub.) in der‘ Lungewals ‚speeifisch 
und in zweifelhaften Fällen als entscheidend :an'; 
sie können jedoch. nicht: »vorhanden :sein (?), wo 
die Krankheit - erst‘: seitikurzer Zeit durch An- 
steckung entstanden 'sei. * (Preuss.s8: 21.y»°' 
Rotz und Hautwurm kamen (in’der Berliner 
Klinik 1862—63 38 Fälle (dazu 19 verdächtige 
Druse) vor; 'nur:lmal entstand acuter Rotz aus 
dem chronischen. Köhne nimmt-als entschieden 
an, dass: nasskalte Witterung die  Entwieklung 
des Rotzes:beschleunige. In: ärei Fällen: litten 
Hengste zugleich: an: Hoden-Entzündung:. Bei 
einem Hautwurm-Kranken: wurden die‘ Beulen 
durch ‚das Feuer zerstört: und»die Krankheit si- 
stirte 4 Monate lang; dann :bildeten' sich! die Er- 
scheinungen der Rotzkrankheit: in’-der' Nase‘; die 
Section bestätigte den Rotzy,..doch fehlten. ad 
Miliartuberkel. ı.(G. u..H.8. 367.) > 2 
Rotz- und: Wurmkrankheit.: en ‚die Ner- 
breitung ‚derselben in Württemberg in den: vier 
Jahren 1859 —62 liefert Straub, eine aus! den 
Acten genommene Üebersicht.» Unter; 236 wegen 
Rotz getödteten« Pferden wurde bei ’65 Ansteck- 
ung, bei: 30 Selbstentwicklung 'angenommen»und 
bei: 158: blieb »der! Ursprung in ‚Zweifel... Die 
meisten: rotzkränken Pferde :standen:in.demiAlter 
von 14—18 Jahren (1/y' der 'ganzen»Zahl der- 
jenigen;: ideren Alter angegeben ist.) ' ‘Die Ver- 
erbung auf» ein Fohlen kam“ TFmalıund die Ueber- 
tragung auf dasıJungenach> der Geburt 2 mal 
vor. ‚Die: Incubation des: Contagium dauerte‘ in 
mehreren. Fällen bis’ zu: 4-+6 Monaten»und: viel- 
leicht‘ noch »länger.- Die. Entstehung des Rotzes 
aus 'catarrhalischen Krankheiten, Inflüenza u. s.w. 
wird’: manchmal von:.den: Berichterstattern'.wer- 
müthet;;:sicherer ist «die: Entstehung durch Eiter- 
Resorbtiön »nachgewiesen. : Bei den: Pferden ist 
(von: 2 Thierärzten) »'die Heilung: dureh’r; Be. 
Strychnin»angenommen.; (Rep. 8. 105.) 
408%; Perosinö.hat een 
darüber, besonders beim: Militär, »mitgetheilty ver 
hälti«die :Verbesserung- und. grössere Räumlich- 
keit-:der Ställe für: die Haupt-Ursache, dass jetzt 
der Rotz::in ‘den Regimentern: "weniger ' häufig 
vorkomme. Uebrigens ‘ist er: Anhänger der Con- 
tagiosität und’ führt eigene Beobachtungen» dar- 
über an. "(Ital.' 8: 289. u Rep: -XXV.:8:»52/) 
Rotzverdacht und Nasen-Polyps» Ein»schon 
8: Jahre im Besitze‘’ desselben Eigenthümers be- 
findliches Pferd: wurde 'catarrhalisch' krank und 
bekam ' einseitigen Nasen-Ausfluss»/und‘ Drüsen: - 
‘Anschwellung; . die Riechhaut‘ wurde: verdickt 


ar a2 VON HEBING. zo ww. ı 





2d. nach „mehreren Monaten. ‚überzeugte man 
ich von der Anwesenheit eines Nasen-Polypen. 
Bei der, wegen \Ersticküngs:Gefahr vorgenom- 
menen Tödtung zeigte sich, dass der Polyp die 
die rechte Nasenhöhle ganz ausfüllte und’ selbst 
in den Rachen sich fortsetzte; die Kieferhöhle 
enthielt Eiter und ihre Auskleidung war verdickt. 
Ein.‚Geschwür. konnte auf der ‚Riechbaut nicht 
gefunden .werden,,i.aber .mitten.auf der. Nasen- 
‚scheidewand war. ein ‚kleiner. Knoten (Tuberkel); 
in. «der Lunge ‚waren: rohe. Tuberkel fast von 
Erbsengrösse in ‚ziemlicher Menge, verkalkte..da- 
gegen nieht, .. Einer ‚der. Thierärzte, erklärte ‚das 
Pferd ‚für rotzig;, Bagge, glaubt, dass jener Tu- 
berkel in, der ‚Nase‘ nicht mehr lange. gebraucht 
hätte „.'um.' zu. serweichen.-und.in ein Rotz-Ge- 
schwür überzugehben; ‚denn wenn: der. Rotz sich 
selbstständig. entwickle ‚so: sei.es ‚allgemein. aus 
‚einem Tuberkel-Leiden. ‚An eine Ansteckung 
‚des Tihiers; war.nach den. vorliegenden Umstän- 
‚den wicht zu. denken.- (Dän.. 8. 209.) ... 
.Aecuter Rotz.-.Ein Pferd‘ mit Brust-Entzünd- 
ung hatte -sieh.än: der: Kopenh,- Klinik . auf die 
‘angewendeten:Mittel: während 8 Tagen gebessert, 
-als plötzlich ‚ein Geschwür auf der Nasenschleim- 
"haut: bemerkt. wurde und. sich ‚Ausfluss, -Drüsen- 
Anschwellung u. 8.-w. ‚hinzugesellte. „Die. Zu- 
fälle verschlimmerten: sich: so ‚schnell, dass schon 
sach‘ -2.. Tagen: der Tod eintrat: Die. Section 
zeigte acuten: Wasser-Erguss in: die Brusthöhle, 
Ueberfüllung der:Lunge mit Blut‘; Tuberkel in 
«den Lungen: (im '2. und 3. Stadium), auch einige 
ander: Leber. ‚Rotz-Geschwüre bedeckten die 
‚Riechhaut und serstreckten sich ‚bis in: die Mitte 
der Luftröhre hinab; die Nebenhöhlen waren ge- 
-sund. Prof. Bagge nimmtan, dass die Tuberkel vor 
‘der «Brust-Entzündung vorhanden gewesen und 
durch“ diese ‚zum Rotz Anlass gegeben haben. 
Nach seiner Ansicht ist: das Pferd früher der 
Rotz-Ansteckung ausgesetzt gewesen oder. hat 
daran gelitten; es blieb eine tuberkulose Cachexie 
zurück, welche die Rotzbildung begünstigte, so- 
‘bald eine-Gelegenheits-Ursache hinzutrat.'' Das 
betreffende Pferd: ‚gehörte in einen Stall, in wel- 
chem: vor 6 Jahren: ein  rotziges Pferd vorge- 
kommen war. BD. nimmt als: wahrscheinlich ‚an, 
dass die: Tuberkel seit jener Zeit in dem Thiere 
zugegen gewesen seien. (Dän. 8. 205.) 
“ı Botz- Ansteckung. Ein: Pferd, das neben 
-einem:rotzigen gestanden hatte, wurde mehrere 
Wochen beaufsichtigt und schien: noch über sein 
"halbes Jahr‘ gesund; dann brach der ‚Rotz aus 
und ein 2tes Pferd ‘wurde angesteckt. — Ein 
altes Pferd: hatte 2 Jahre an schleimigem Nasen- 
Ausfluss aus beiden Nasenlöchern gelitten und 
(war ohne. Nachtheil bei andern Pferden gestan- 
‚den. ‘Im April-1862 wurde es verkauft und im 
‚October mussten 2 Pferde, denen es zugesellt 
worden, als rotzkrank getödtet werden. Es’wurde 
mun' das (alte Pferd auch getödtet, allein blos 
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erbsen- bis haselnussgrosse: Knoten, zum Theil 
in. Eiterung “übergegangen, .in..der. Li ge- 
funden ‚:. sonst: nichts» Verdächti ges: (Dresd. 
 "Rot2- Ansteckung “durch ein’ Hintergeschirr 
berichtet Rick; in’ einem Poststall''wurden ' die 
neuangekauften Pferde von den verdächtigen ganz 
abgesondert und neue Geschirre für‘ jene 'ange- 
schafft; nur eit Hintergeschirt wurde nach 'vor- 
schriftsmässiger Desinfection in Gebrauch ge- 
nommen; nach 14 Tagen traten am Oberschenkel 
Wurmbeulen ein und nach weiteren -16 Tagen 
war, der Rotz ausgebildet. (Preuss. S, 24.) 


; Rotz. Die Untersuehungen - von: St; Oyr 
über: den Rotz' haben -— wenn es überhaupt 
nöthig; gewesen wäre —— bestätigt, was beiden 
deutschen, ‚englischen u. s. w. Thhierärzten seit 
Viborg’s Zeiten angenorümen ‚war, dass nämlich 
Rotz und Hautwurm wesentlich dieselbe Krank- 
heit ‚seien, und dass der acute und der chro- 
nische Verlauf keinen wesentlichen Unterschied 
bedingen, sondern durch unzählige Abstufungen 
in einander übergehen. Ferner, dass der Rotz 
stets ansteckend ist und die denselben beglei- 
tenden Laesionen einen specifischen Character be- 
sitzen. Es wäre zu wünschen, dass diese durch 
so zahlreichd Versuche und Beobachtungen be- 
stätigte Ansichten in Frankreich allgemein zur 
(Lyon S. 241, 319. Rep. 
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XXV. S. 57.) 2 | 

Rotz-Impfung. St. Cyr hat hierüber eine 
Mittheilung der: Academie zu Lyon: ‘gemacht, 
worin die Ergebnisse seiner‘ Versuche enthalten 
sind. Sie stimmen ganz mit denen überein, 
welche ‘man längst in Deutschland ‘u. 8. w. 
kennt und bestätigen insbesondere, dass sowohl 
acuter als chronischer. Rotz, wie: Hautwurm 
gleich: ansteckend sind. °C, beschreibt sodann 
die Erscheinungen, welche der Impfung folgen; 
die Entwicklung ‘der Rotz-Geschwüre und der 
Lungentuberkel. Der Vorgang ist'nach ©. bei 
beiden ganz derselbe; nämlich kleine Eechymo- 


sen, Depot einer formlosen, käsigen Maäterie 


‘(Tuberkel), die im Rotzgeschwür zerfliesst und 
den Chanker bildet. Man findet nach Impfung 
bald viele Geschwüre und wenig Tuberkel, bald 
umgekehrt; nun schliesst O.: ‚diese beiden Lae- 
sionen sind specifisch und von demselben Werth, 
gleich pathognomonisch“ und hinreichend „jede 
für ‚sich allein‘‘ bei, dem befallenen Thiere den 
Rotz zu constatiren, . In diesem Punkte ‚geht. C. 
offenbar zu weit, denn Tuberkel kommen für 
sich allein, obwohl nicht häufig, in Pferdelungen 
vor, wo durchaus kein Rotz zugegen ist. (Dies 
ist wenigstens die Erfahrung des Ref.) Endlich 
kommt C, zu der Frage über die Unieität‘(Ein- 
maliges Erkranken) des Rotzes; 'als 'speeifische 
Krankheit, meint C;, würde sein Thier sie nur 
Einmal im Leben: bekommen können; er eitirt 
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5 Versuche , ‘darunter drei eigene, in welchen 


die Impfung von 'acuter-Rotz’Materie ‘auf chro- 


nisch-rotzige Pferde keinen Erfolg gehabt hatte; 
vielleicht könnte nach Art der Syphilisation das 
Gift unschädlich , gemacht . werden. : In dieser 
Beziehung lassen die zahlreichen Versuche. von 
Tscherning in. Kopenhagen wenig Hoffnung ‚, es 
scheint aber, dass .C. sie nicht kennt, denn er 
citirt blos die. denselben widersprechenden An- 
gaben von. Rey. (Gazette medicale de RO, 
Juni et Julö 1863.) - ie 


Die Behandlung des Rotzes mit Arsenik 
und Strychnin wurde auf Befehl des französ. 
Kriegsministers bei :8 Pferden versucht, von 
denen 2—3 zugleich an Hautwurm. litten; bei 
allen waren Geschwüre auf. der Riechhaut. Alle 
8 Pferde mussten getödtet werden. . (Toul. 8. 
377. Rep. XXV. 8.76.) 


Rotz, Heilung. Ein erst. kürzlich angesteck- 
tes, aber, schon Bläschen auf der Riechhaut 
zeigendes Pferd wurde 4 Wochen umsonst mit 
Sublimat (10 Gran, täglich 2—3 mal). behan- 
delt, dann zum arseniksauren Strychnin über- 
gegangen, worauf in 4 Wochen alle Symptome 
der Krankheit beseitigt waren; es wurde nach 
l4tägiger weiterer Beobachtung ‚als geheilt (?) 
betrachtet. (Dresd. .S. 86.) In einem 2. Fall 
nutzte weder Sublimat noch das Strychnin und 
das Thier wurde nach 5 monatlichem. Versuch 
getödtet. (Ebd, S. 87.) 


| Beishailenfi: Jakoby behauptet, dass, wenn 
auch die Geschwüre in der Nase, die Drüsen- 
Geschwulst u. s. w. verschwinden können, doch 
die Lungentuberkel zurückbleiben und mit ihnen 
die Fähigkeit anzustecken. ' Müller sah ein mit 
einem Rotz-Geschwür und einem Wurmstrang 
behaftetes Pferd von ‚selbst sich so. bessern, "dass 
man es 8--9: Monate lang . für » geheilt hielt 
dann‘, aber. traten ‚die WBTSchiedppkl menge ne 
des Rotzes:auf, (Preuss. 8: 122.) 


Rinquet. 'hälı den Rotz für unheilbar; 5 er "Bat 
das Verfahren von. Martin, dann. den Arsenik, 
die. Alo& ‚mit Enzian Us 8. W. versucht, , ala 
höchstens. eine vorübergehende scheinbare Besser- 
ung, erreicht. SE ee s BAR: XXIV.S. 
341.) er Aue; ii 


Lymph-Gefäss- Entzühdüng: Die Wiener Kl. 
führt 6 Fälle auf, von welchen nur 1 ungeheilt 
(dem Abdecker) zufiel. Vebrigens 'kommen Fälle 
von Hautwurm öfter bei Rotz 'und verwandten 
Uebeln, u. a. auch bei ‚der Hals- ‚Entzündung vor. 
(Wien XIX. 8. 135) , 


Haistehnihni Bei7 damii s nitgatihhten Pfer- 
den war dasVerhältniss umgekehrt, ‘es wurden 
nämlich nur |2 “geheilt “entlässen;' die" übrigen 
vertilgt; (Wien. XIXa8,,145.) | ww 
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wi „Krankheiten (der Resp er 
win et muy ee 


nenn ‚Kreislauf Onza. „ats mil 


Breisch.. "role Influenza (Lober-Brustseuche) d x Pferde 
_ und ihre Behandlung ‚nach , neueren, 1 jätzen. 
Wriezen. nr ir ran . an 183 ar 

; i f ihr re ee 


‚Die: ‚Krsnklieiseh Aa upkaßonve Organe 
scheinen in Wien, wie bei den Menschen, auch 
bei den Pferden sehr‘ häufig 'vorzukommen;; wenn 
wir die Catarrhe, welche bis zur Lunge reichen, 
hinzurechnen, ‘so zählt der Klin. Bericht pro 
1861-62 aufs  'Bronchial- -Catarrhe 118° (todt 
2), Lungen-Congestion 50 (todt 4), ' Lungen- 
Entzündung 95 (todt 16), Brustfell- “Entzündung 
12 (todt 2), zusammen also beinahe ein Vier- 
theil säihmtlicher behandelter Pferde. (An an- 
dern Orten ist es selten, eine reine Lungen-Ent- 
zündung beim Pferde zu sehen. Ref.) » Der 
Abgang durch Tod "beträgt etwa 10 pCt. und 
ist somit die Behandlung von günstigem Erfolge. 
Die angewendeten Mittel waren bei den’ catarr- 
halischen Formen Salmiak, Goldschwefel,Brech- 
weinstein,  Digitalis; » mn. der’ Entzündung: die 
beiden letzteren; bei Cavernenbildung: Terpentin- 
Oel (innerlich und zum Einathmen), Bleizucker. 
Es gehört zu den Eigenthümlichkeiten der Wien. 
Klin., ‘dass. von Aderlass, scharfen Einreibungen, 
Fontanellen, wenig ‘oder nicht die Rede ist; die 
innerlichen Mittel werden in sehr u Dosen 
gereicht. (Wien XIX. 8. 125.) Iochai] 

‘Gegen chronischen Ten air id ne 
'Einathmen von Ammoniak, durch Vorhalten einer 
Flasche ‘mit 'Salmiakgeist, von 'Bruyant vem- 
pfohlen; es wird je 8—12 Min." lang fortgesetzt. 
Die hartnäckigsten Ausflüsse sollen in 14 Tagen 
aufhören. “(Toul. 8. 128. Rep. XXIV. 8.275.) 
Gegen ‘den bei Kehlkopf-Katarrh  vorhan- 
‘denen schmerzhaften heftigen Husten,’ wie bei 
chronischem -K.-Katarrh "wurde in» Wien: die 
Einreibung ‚von Bilsenkraut-Oel günstig Gum 
"(Wien XIX. 8. 125.) | 

; Dass ‘der Kropf bei Third: in den Schweizdr 
Thälern (Genf) nicht so‘ selten sei, behauptet 
Vicat, indem er angibt‘, ‘von 1859-62 an die- 
‚sem Leiden '25 Pferde," 1 Kuh und-56>Hunde 
behandelt zu "haben. Die Beschaffenheit »-des 
Wassers ‘der zahlreichen :Pumpbrunnen soll» viel 
dazu: beigetragen haben, dass‘in»Genf- viele Per- 
sonen 'Kröpfe bekommen hatten; "seit “eine an- 
dere Versorgung''der Stadt mit laufendem: Was- 
ser hergestellt wordenrist, solludie Frequenz des 
Kropfs- sehr: nachgelassenhaben.' Bei‘ den Thie- 
ren «sah V, von‘ dem: innerlichen  Gebrauche.des 
Jodkali'''alle "Erscheinungen der Jodkrankheit 
entstehen. (Lyon. 8.25. Rep. XXIV.+84»261;) 

Als 'acutes‘ Lungen - Emphysem’ beschreibt 
Ebersbach ‘das plötzliche Auftreten einer Athem- 
beschwerde: bei einem Ajährigen'Pferde; eswaren 
40: stossende Athemzüge, mit'kurzem -dumpfen 


ACHOBGEIIHHVON HERING #HA0# 





gegen, dazu gespannter‘aber nicht be- 
enbamiikten Puls, 'Es» wurde‘ Aderlass, "Purganz; 
sehärfe Einreibungen, später Arsenik und Dul- 
camara verordnet, allein Wasserdämpfe ‚welche 
eine vermehrte Schleimsecretion der Respirations- 
Organe veranlassten, scheinen ‘das Meiste. bei der 
Wiederherstellung des Thiers geleistet zu haben, 
u in der 5. "Woche: erfolgte. (Dresd. 8 95.) 


Einen, Fall von Hydro- -Pneumothorax. beim 
Pferde. beschreibt St. „Oyr,. ‚mit besonderer ‚Be- 
ziehung zu den. durch die, Auscultation und Per- 
cussion gelieferten Symptomen. Es Wär, , wie 
die Section zeigte, neben. starkem Serum- -Erguss 
ein Geschwür am freien Rande des rechten Lun- 
genflügels aufgebrochen ,, welches zu. einer 
grossen Caverne, führte, die mit Bronchien. com- 
municirte. PN OR: nicht der Ansicht Delafond's, 
dass man das. s0g. Tropfen- Geräusch bei der 
Bildung falscher Membranen ‚auf der Pleura, und 
bei ‚Gas-Entwicklung in. dem serösen Ergusse 
höre , sondern „nur, bei, einer Communication der 
Bronchien mit der Pleurahöhle. . (Lyon. $. 49. 
Rep. XXIV. 8. 262.) 


' Influenza. Sie’ herrschte 1862-63 in ‚Berlih 
unter der Form eines Abdominal-Leidens, mit 
nervös-typhösem Character sehr ausgebreitet, be- 
sonders bei den Omnibus- und Droschken-Pfer- 
den. Dass die Gebrauchsweise vorzüglich dazu 
disponirt , wird daraus bewiesen, dass bei‘ Militär 
‘die I. nicht, bei’ Privat-Pferden selten 'vorkam. 
Köhne sah in ‘den ergriffenen Ställen bald ' den 
ganzen Bestand befallen werden; auch ging sie 
in den Ställen ‘der Thiörarzneischnle auf Pferde 
über, welche‘ ‘wegen äusserlichen' Krankheiten 
übergeben worden waren, aber‘aus Mangel an 
‘Raum nicht 'abgesondert ‘werden ‘konnten.: Im 
‘Sommer kamen nie Todesfälle‘ durch -Brustwas- 
sersucht ‘vor, dagegen ‘im Winter, Frühjahr und 
Herbst, dazu noch LängenVpreiterung (beide in 
Folge der Influenza). "Die Symptome deuteten 
hauptsächlich auf ein‘ Hinterleibsleiden : (Kolik, 
Verstopfung) ‘mit eönsensuellem Ergriffensein: des 
Hirns (Abstumpfung), weniger ausgeprägt: war 
das Leiden der Lungen und des Gefässsystems. 
Die ‘Section’ liess" meist: Fettleber ‚'-braunrothe 
"Schwellung der: Magen- und Grimmdarmschleim- 
haut, zähes, 'theerärtiges Blut , „nirgends: sero- 
plastische 'Exsudate ‘finden. Das: Heilverfahren 
'war mässig entzündungswidrig (Tart. 'stib. "und 
Nitr.) ’* dann "harntreibend‘ (Borax,  Ol.-tereb.), 
bei" eolliquat. Durchfall “Argent: nitr... Nach’ der 
Uebersicht "sind an» Influenza‘ 181: Pferde :be- 
handelt! und''173'>geheilt worden; es 'sind äber 
'von "verwandten Krankheiten :24 mit: Lungen- 
Entzündung, 8 mit Brustwässersucht und'’13»mit 
‚Lungenvereiterüng “angeführt (darunter «24 todt 
ind 4 ungeheilt), von welchen, ein Theil..als 
‘Polgekrankheiten der 1 BRBRORHEN ‚sein mögen. 


(GW. HS. 360.) 


jaw ewig 


‘men, 


Urarid 29 
= Die Influenza, ‚zeigte sich» 1862” in Dresden 
mit gutartigem Character, als Bronchial-Catarrk 
und katarrh. Lungen- -Entzündung; die mehr, acut 
auftretenden Fälle verliefen günstiger als die 
schleichenden ; Abstumpfung war oft zugegen; 
die Crisis. fand durch Auswurf, nicht durch. den 
Harn statt. Im Spätherbst wurde die Krankheit 
schlimmer und ging mehrmal. unerwartet in ‚Pe- 
techialfieber über. (Dresd. $. 42.) 

Br ae! 
ira Die. Ansteckungsfähigkeit der I. 
wird von.Dressler, Bösenroth.u..A. nachzuweisen 
versucht.» «Ein an l. erkranktes Pferd stand .am 
26. Januar 6 Stunden: in. einem Miethsstall; am 
24. Febr.; erkrankte: ein. anderes ,' gewöhnlich 
daselbst ‚eingestelltes Müllerpferd,, am 27. März 
das zweite Pferd desselben, während am 22, März 
das ‚Pferd des Stallbesitzers (nur. durch ‚eine 
Bretterwand von.jenem Stalle getrennt) erkrankt 
war. Am 31. März wurden. 2 Wagen-Pferde dicht 
neben jenes.2te Pferd .des’Müllers gestellt, und er- 
krankten am 3. und 8. Tage: nach dieser Commu- 
nication.. (Preuss, S. 151.) (Die sehr verschiedene 
Ineubations-Periode (3—81 Tage) ‚spricht. nicht 
für die Ansteckung. Ref.) Im Gestüte Trakehnen, 
wo die I. 1860. sporadisch angefangen hatte, 
erkrankten bis März 1862 413 Pferde (todt bis 
Ende 1861 22 Stk.); es sollen daselbst Privat- 
stuten, welche zum Bedecken gebracht worden 
waren, sich die Krankheit geholt haben. Nach 
Keiper erkrankten manche Pferde zweimal gleich 
‚heftig. 


\ Fuel ein adung unu, Schluchzen. 
Grosswendt. seh ‚ein. Pferd, mit ‚Kolik- erkranken, 
worauf. beschleunigter.. Puls, : Schmerz...an. ‚den 
Anheftungsstellen des Zwerchfells,.. stossende .Con- 
traetionen ‚ desselben.,.die.Zahl. der Herzschläge 
übertreffend. ‚und.. starkes. Schluchzen . eintreten. 
Die: Inspiration. geschah in 2 —. 3’ schnell aufein- 
ander: folgenden Zügen, .die Exspiration langsam, 
gedehnt,, ,‚dazu.Gähnen ‚und. Strecken des rechten 
Hinterfusses. Am 2. und 3..Tag; traten: Zuck- 
ungen, -Schlingbeschwerden und Trismus ein, 
worauf der Tod erfolgte., Die Behandlung war 
entzündungswidrig und ‚krampfstillend. gewesen. 


„Die: Seetion. one Enteüitidungn und Blut-Erguss 
am! untern: Theil des ‚Zwerehfells und den .be- 
nachbarten Flächen‘ des ‚Magens: und  Grimm- 
‚darms, sowie etwas Erguss' von Serum in. die 
‘Bauchhöhle finden‘; dien ‘Lungen waren..blutreich 
und mit Eachyiaoseh besetzt....Es wird ‚daraus 
geschlossen‘, dass Schluchzen ,.!Schmerz ‚an «den 
Rändern des Zwerchfells, Fieber ‚« schnelles» Ath- 
Gähnen: „und: ‚Strecken; des‘ Hinterfusses 
‚nebst‘ Schlingbeschwerden die. characteristischen 
‚Zeichen:.der idiopäathischen. nen Entzündung 
seien. .(G; u, H.iS. 420.) 4 
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Hekmeijer hat die Schrift von. "Falkei' „Der 
Milzbrand und die ‚Hundswuth sind. Typhen 
und durch Impfung tilgbar in der hol. Zeit- 
schrift S. 492 ausführlich besprochen; 7 em- 
pfiehlt bekanntlich, Versuche anzustellen, um eine 
Milderung dieser Krankheiten durch fortgesetzte 
Impfung zu erhalten und bezieht sich hiebei be- 
sonders auf das (übrigens noch zweifelhafte) Re- 
sultat der gemilderten Rinder - Pest.“ H. ver- 
wundert sich , dass F. die bereits vorhandenen 
Versuche dieser Art," nämlich von Brauell und 
Semmern mit Milzbrand unerwähnt lässty ‘auch 
hatte Dr. Wenzel'schon 1855 die Milderungs- 
Versuehe mit Milzbrand-Contagium vorgeschlagen 
und Klingenstein diesen Vorschlag 1862 er- 
neuert. Was die 'Wuth betrifft," so haben ‘die 
Versuche von Rey (1842) bewiesen , dass die- 
selbe bis in die 5. Generation ansteckend blieb 
und dass blos die Uebertragung von Pflanzen- 
fressern auf Fleischfresser schwieriger’ stattfand; 
endlich schien es, dass durch fortgeßtzte Impf. 
ungen die Incubationszeit verlängert werde: 

Pferdeseuche auf der Insel Marajo in Bra’ 
oe Sie ist nach einer Mittheilung des R.-R. 
Tesrkatz in Posen in Wien. XIX. S. 26 be- 
er alle davon ergrifienen Pferde sollen 
‚daran A Grunde gehen; die Seuche herrscht 
seit 1830, nachdem man die (wilden) Pferde zu 
Tausenden, des Fells wegen getödtet hatte’ und 
die Obdans hatte liegen en Es scheint eine 
durch Miasına entstandene typhöse Krankheit zu 
sein, wobei die Leber besonders mitleidet.- Zit- 
tern und Schwäche des Hintertheils scheint das 
'charatteristische Symptom zu sein, der Tod tritt 
nach 2—5 Tagen ein. " Auffallend ist, dass die 
erkrankten Pferde “den Appetit nicht verlieren, 
ferner dass bei’ der intensiven Contagiosität'den- 
noch 
an der ‘Seuche erkranken. - Dieser Umstand 
spricht gegen die Vermuthung, dass u Seuche 
eine Milzbrand-Form sei. urn 


Als enzootisches adynamisches Fieber be- 
schreibt Guyon eine Krankheit unter den Pfer- 
den eines Bau-Unternehmers, welche zwar gut 
gefüttert, aber rastlos angestrengt wurden und 
einen schlechten Stall bewohnten. Die’ Symptome 
zeigten Darniederliegen der’ Verdauung, "Abge- 
schlagenheit, Schwäche in der Bewegung, blasse 
oder gelbliche Schleimhäute und einen’auf .16bis 
20 gesunkenen Puls. Nach :12-—15 Tagen trat 
entweder Besserung oder Verschlimmerung und 
‚der ‘Tod ein. “Einige alte Thiere hatten auch 
zu schieben angefangen. Das Blut war vermin- 
dert, wässerig, 
gelblich, die Muskel ‘mürbe, Die: Haberration 
wurde vermindert, ‘dagegen Bohnen zugesetzt, 
die Arbeit verringert, ‚die Ställe gelüftet, inner- 


weder Menschen noch "andere Hausthiere . 


bu ür' ansteckend. 


die: Gewebe waren blass oder 
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lich : bittere stärkende Mittel: mit Campher, Asant 
u. dgl; gereicht,’ auch: Senfteige und :K 
applicirt:: Gegen’. die‘ Hirn - Congestier! wurden 
ableitende Mittel: a (Toulı8. "550... Rep. 
SE ‘8, 69.) ser or 
» Influenza‘ er T. ok. Demandhi beobach- 
tete «zahlreiche Fälle 1861 und 63; sie‘ waren 
von Husten,‘ 'wechseludem' Hinken, Appetitlosig- 
keit,u. 8. w. begleitet; wegen einer Operation 
übergebene Pferde bekamen Wundfieber, welche 
typhös wurden, Chinin, bald mit Alo& in klei- 
ner Dosis, bald mit Salmiak, zugleich mit pas- 
sender Fütterung, waren von günstiger Wirkung, 
während Aderlässe schadeten. In einem Falle 
schien Ansteckung stattgefunden zu haben. Er 
S. 485. Rep. XXV. 8. 55.) 
. ‚Iyphus. Unter 40 in der Wiener Kir 1861 
bis 62 behandelten Pferden sind 26° genesen, 
Ri gestorben, 3 vertilgt. Die Hälfte ' üöser Er 
krankungen fällt auf den Januar 1862. Die bei 
der Beschreibung erwähnten Symptome, nament- 
lich die Anschwellung des Kopfs, die Bechy- 
inosen auf der Riechhaut u. 8. w. zeigen, dass 
das anderwärts Petechialfieber genannte‘ Lidch 
'hier unter 'T’yphus gerechnet ist. “Dagegen ist uns 
neu,. dass die. Krankheit. oft; mit. heftiger Kolik 
begleitet war. Die mechanische Athembeschwer- 
de (durch dieAnschwellung der Nasenlöcher u.s.w.) 
gab Anlass, den Luftröhrenstich (mit.dem Z’homp- 
son’schen Instrument) auffallend häufig (22 mal) 
‚anzuwenden; nur in'einem dieser Fälle war eine 
Luftröhren-Fisiel zurückgeblieben. Die. Behand- 
lung war in: der Regel :blos symptomatisch, und 
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bezog sich somit auf, ‚die Anschwellungen, die 


Kolik, (den Hautbrand, die. Bwtichenger Gefahr. 
(Wien XIXuS; ande | 

Unter den van »7 yplius. ed ee Pferden 
der’ Wiener Klinik: wurde zum. erstenmal... ein 
'perforirendes, typhöses-@esehwür im Zwölflinger- 
Darm gefunden. (Wien XX..S. 157.) j 
"Als Typhus beschreiben. ‚einige preussische 
Thierärzte das Petechialfieher; die Blutzersetzung 


‚war:in einem von Schutt erzählten Falle so. weit 
'gediehen, dass aus ‚der Haut: reine. Bluttropfen 
‚ausschwitzten’ und "an den:Füssen ‚herabliefen. 


Bluhm sah dagegen ein allgemeines Haut-Em- 

physem.' Krüger hält die Krankheit anttehjeden 
(Preuss. 8.186.) 

Den . Rückenmarks- Typhus‘ beobachte ‚Stock- 


| fleth in-Aalborg erstmals im ‚Jahr 1839, später 


kam er. häufiger vor; und "zwar an gewissen 


‘Stellen stationär ; es gingen einige Pferde, selbst 


nur eines zu Grunde und die Krankheit breitete 


'sich nicht weiter aus: In 'einem Stalle kam ..der 


R. bei’ demselben Pferde nach einem Jabre zum 
2ten 'Male vor (Dän. 8.317.) 

' Nieren-Typhus (schwarze ee ‚sah 
Kater blos: da, wo das Futter ‚(grün und 
trocken) auf niedrigem Lehm- . und Moorboden 
gewachsen war; auf Sandboden blieb der.N. 


MMDALNMBANON BERING. KHK Tai! 


iieinerkhhpien beschuldigt die: rehilan: 
fütterungs ' {Preuss»-8: 140.) wos ı anoilnv A 
| sah Ueber. einzelne «Erkrankungen: sa Rücken- 
marks - Typhus haben: »10: dänische: Thierärzte 
Bericht ''erstattetz überall ‘hat sich der schnelle 
Eintritt und Verlauf -der Krankheit gezeigt,‘ wel- 
eher meist mit: dem: Tode 'endigte. » Bekanntlich 
sind strenge Absonderungs- und Desinfections- 
Maäsregeln gegen "diese; "anderwärts «wenig be- 
kannte 'Pferdekrankheit 'vorgeschriehen ‚so z.B. 
(das Vergraben ‘der :Cadaver mit Haut’ ‚and. Bei 
Ueberstreuen mit Kalk wus.4wa oldumıd 1b 
‘Das Petechialfleber»wird in«: dersiBerlinet 
Klinik fortwährend! mit: kl:Gaben Alo&,: Glauber- 
salz und Ehzian. behandelt; Erfolg 8 itodte ‚auf 
20 kranke.” Eine doppelte ‚Ineinanderschiebung 
des Ileumscheint ‘der Alo&-Pille zur Last: gelegt 
zu werden.” (G.’w HS. 368.) 
“. Gegen “Petechialfieber (von dar Englündere 
Purpura 'homorrh.' genannt) beim Pferde wandte 
‘Steeleiin' einem’ sehr weit gediehenen Falle einen 
Einguss von 3 Unzen’Aether- und.ebensoviel Ter- 
pentin-Oelauf 2 mal'mitaugenfälligem Jirfolge an; 
die halben Dosen wurden später'noch ein Paärmal 
repetirt. » Dobson: gab.'Morgens- und! Abends.je 
2: Unzen Aether‘ und: Terpentin-Oel, ' je dreimal 
des Tags eine ’solche Gabe,’ weranßReizung der 
Blase entstund,: welche mit Jod-Eisen:beschwich- 
tigt: er Wet he ER ha Bepud IXRV. 
Sad) wogitisa 2 oa Fol 
Die rein reläheh Schütt mit: ‚Er- 
folg angewendet zwi:haben / versicherte} (besteht 
blos-in äusserlichen Mitteln :-Eiterbändern, »Gan- 
thariden- Salbe) Wasehungen: mit! lauem !!'Was- 
ser, neben milder ;: kräftiger ‚Nahrung.‘ Bei. Er- 
sticküngs-Zuifällen "hilft die Tracheotomie; ’ Als 
Ursache wird fast ausschliesslich. nicht» gut oder 
zu frisch“ (feucht?) eingebrachtes'i Heu und 
Stroh ‚' "weniger: ‘Hafer H. 
Sr 98; yası vd @; { 
”' —'iln der: Beer: chin Thietlirzie 
stellte Marcus (den! gestörten Einfluss »des;Nerven- 
systems auf-das> Blutgefässsystem, ‚wodurch Ent- 
mischung .der Säftemasse; herbeigeführt‘ werde, 
ker das’ Wesch des: ee Önn: «(Meile . 
sr2,) iulgef ap u 2 
2 perner dr re ie besehireiltt 
Dr. "Zahn: einen’ vin's.der ‚Wiener Klinik. vorge: 
kommenen Fall: Das Pferd hatte eine-wässerige 
Geschwuist san‘ der: Lippe }- angeblich: von. einem 
Bisse, dann Hinken: vom: rechten: Sprung-Gelenk 
ausgehend, dazu aber: periodisch beschleunigtes 
Athmen "und: heftiges 'Pulsiren.-der: rechten. Caro- 
tis. Nach einigen Tagen: bildete! sich ‚eine. strang- 
ähnliche Geschwulst/am. ri-Hinterschenkel,; dann 
fand ‚A bortus, 'stätt,»»Anschwellung der: Nasen- 
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flügel 5" missfärbiger‘ Ausfluss, «Knoten auf. der 
Haut, “endlich ‘Durchfall und: am 10. Tage der 
Tod. Die Section»'zeigtei« Entzündung‘, des. r. 


Sprunggelenks" und der: Rosen-Vene, Trombose 


C2 


:der rechten. Becken-Arterie, ‚Blut-Erguss' in: das 
'Gekröse ‚und die-Bauchhöhle,;-Metastäsen in der 
Leber, Milz» und''den. Lungen, und Diphtheritis 
mit brandigem Absterben der Nasenschleimhaut. 
(«Wien XIX.) 8:.110.)\ Dieser. Fall, zeigte die 
‚Verwandtschaft der-Eiterresorbtion. mit dem ‚acu- 
ten Rotz, denn’ ials !solcher ist! das: Ende der 
Krankheit zu deuten; Schade, ; dass kein Impf- 
versuch mit. „dem- Nason-a usllus genaphi) wor 
He. ist, | Li, Zune 
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"5  Rrobnkhestgn der ‚Haut und. des 
6b bi Zellgewebs. | ni 


| Laer des ‚Mauls bei Pferden. beobachtete 
Vimercati. bei 20,.Pferden eines Remonte-Depot, 
der Rest. litt. ‚an. -Druse, ‚Strengel.. Der. Aus- 
schlag. brach. einige Tage ‚nach dem Fieber- Anfall 
an der Brust, dem Bauch, dann an der, ‚Nase, im 
Maul, ‚den Augenliedern.u. 3. W. aus; ‘die Pusteln 
waren wie Hirsekorn, silberweiss, rnit dickem Se- 
rum gefüllt und ..hinterliessen eine röthliche Kruste. 
Auf % behaarten Haut wären sie grösser, hart, 
bläulich , verliefen langsam. und. tr 
weisse ‚Flecken; . an ganze Verlauf dauerte 30 
bis 35 Tage. ar Riechhaut . veränderte 
sich die Farbe und ‚wurde ‚bleich,, ‚dann gelblich, 
fockig, später Arne "weiss und Fine durch. 
sichtig, . Nur 2 Pferde zeigten zugleich nervöse 
ymptome; in Lodi dagegen gingen einige Pferde 
an Erweichung und Geschwürbildung der Riech- 
haut, und Blutzersetzung zu Grunde. Die Be- 
handlung war einfach; Aderlass schien nach- 
theilig. Die Absonderung der Kranken wurde 
angeordnet‘; ' ob£leich 'V.' glaubt," dass’sich die 
Krankheit selten durch‘ ereküng verbreite. 
(Ital. S. 12. Rep. XXIV. S. 278.) 
1‘ Masern \nennt; G@roth:xeinen Aussehlag) bei 
einem-drüsenkranken Fohlen; im. ersten Stadium 
der-Druse zeigte‘sich:gesträubtes Haar, grössere 
oder 'kleinere,; wothe! oder‘ 'weissliche  Fiecke 
aufsder «ganzen Haut, "nach: drei Tagen Knötchen 
und' Bläschen, ‚dann ’Abschuppung; ! jetzt erst 
traten die»eigentlichen: Symptome.der Dina: auf 
und zwar /heftig.'».(Preuss, 8.154): 
» Gegen- einen Hautausschlag ;ı der « ek: ‚Bild. 
ung stärker: Krusten ,. Jucken \ws8s:;W. auftrat, 
und‘! welchen» Coculetohme! genügenden. Grund 
Raude nennt, wandte derselbe, nachdem Scharf- 
salbe, "Quecksilber und Arsenik ‚umsonst! versucht 
worden, Einreibüngen von: Pyrogen \an, welches 
die;Maler statt ‚Terpentin-Oel benützen’; es -ist 
braun, ' flüssig „vom ''bitüminosem- ‚Geruch , - reizt 
die Haut sehr ‚und! verursacht schmerzhafte An- 
schweilung derselben ws. w.,,80,.dass. man es 
nur. stellenweise» anwenden "kann; „selbst mit 
1/), bis 1/, fettem Oel gemengt soll nur der 
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dritte Theil‘ des 'Körpers 'eingerieben‘ und das 
Mittel nach '18’Stundenabgebadet werden. Bei 
veralteter Mauke war es’ ebenfalls aan 
S. 155. Rep. XXIV. 8.316.) A 

Einen’ grindartigen Haldusichläg über den 
ganzen Körper ‘heilte 'Bazin‘ durch Waschung 
mit Sublimat-Auflösung (4 100) in Weingeist, 
und Einreibung einer Schwefel- kat rent 
(Toul, 8: 3881. Rep: XKXV./877.) a 


Gegen die Sarcoptes- Raude des Pferde wurde 

in der W, Klin. in 19 Fällen mit Erfolg eine 
Einreibung von Schwefel, Theer, Schmierseife 
mitWeingeist inoder Art angewendet, dass die 
kranken Stellen zuerst, abgewaschen und dann das 
Liniment mit einer Birste gut eingerieben wurde. 
Bei grosser Empfindlichkeit der Haut wurde 
3 Pfd. Kreide (auf 3 Pfd. Linim.) zugesetzt. 
Nach einigen bis 7 Tagen wurde das Lin‘ 'wie- 
der abgewaschen, worauf sich bald die Haare 
wieder einstellten. (Wien. XIX. 8. 145.) 
Die Symbiotes (Fuss-) Raude des Pferds sah 
Müller über Jahr und Tag bei einem Pferde an 
beiden geschwollenen Hinterfüssen bestehen, ohne 
dass die Vorderfüsse, oder. andere Pferde des- 
selben Stalls ergriffen wurden, . (Preuss. S. 42.) 
(Ref. hat. einen ähnlichen Fall bei einer alten 
- Gestüts-Stute beobachtet, welche Jahre lang an 
einem verdickten Hinterfuss gelitten hatte und 
endlich deshalb getödtet ‚wurde; ‚erst ‚bei der 
Section fand man die Milbenräaude in hohem 
Grade ; keiner der drei übrigen Füsse noch ein 
anderes Pferd des Stalles, mit denen die Stute 
täglich auf die Weide gegangen war, wurde an- 
gesteckt.) Ä 


6: Krankheiten. :der Harn-. a Geschlechts- 
De Di 


Gegen das Uräer geh dmmsdioriiiei hal- 
ten, wändte Delwart Nux vomica in Klystieren, 
innerlich, und Strychnin 'endermatisch an’, ohne 
Besserung zu erzielen. ' Der Harn enthielt viel 
Eiweis ‘und Blutfarbestoff.. ‚Die Section zeigte 
gelbliche Farbe‘ der Muskel, Injection’ der Len- 
denpartie des  Rückenmarks, 'Austreten "von 
syrupähnlichem Blut am: Bauchfell,»ı'Verhärtung 
der Leber , Erweichung und Vergrösserung‘ der 
Nieren, Wasser-Erguss in “die'Brusthöhle und 
die Folgen einer Lungen-Entzündung. »(Belg. 
8.237. Rep. XXIV: 8. 329)” . 

Als Rückenmarksleiden mit» Nieren-Affection 
beschreibt  ZLandel eine Krankheit'' bei Pferden, 
die durch‘ die begleitende Schwäche des Hinter- 
theils,: Geschwulst und Härte der Kreuz-Muskeln 
und den "dunkelgefärbten Harn’, an die sog. 
schwarze Harnwinde oder die‘ Wind-Rehe  erin- 
nert. (Rep. 8.45." Vgl.’ vauch« Rückenmarks- 
typhas.) TRETEN RES RER AE TURN 
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"»\ Aphthen der Genitalien bei.Pferden sind-im 
Avallonais in ziemlich starker- Ausdehnung: von 
Renaud beobachtet worden ; es «scheint, dass 
Hengst und: Stuten einander: gegenseitig »ange- 
steckt haben, allein die: erste Entstehung; .-ist 
nicht nachzuweisen gewesen. Es werden ..die 
gewöhnlichen ARE a eo 
(Rec. 8.419.) 
| len Are rate uueiankihuen ‚ninbh 
Fall von ‘acuter Wassersucht . der: Brust- und 
Bauchhöhle, : wobei ‘der Harn: gegen das Ende 
der Krankheit nicht nur eiweiss-,; sondern. auch 
bluthaltig, und. bei der Section die Nierensub- 
stanz' ähnlich‘. wie bei der Bright’schen Krank- 
heit ‘verändert erschienen.  (G..u..H. 8.418.) 
"Die Beschälkrankheit hielt sich in Frankfurt 
an der Oder noch von früher her, bei:h1 Stu- 
ten, während 7 als. geheilt erklärt werden:konn- 
ten.“ Bei einem Beschäl- Hengste im Bez. Op- 
peln,' wo vor‘ mehreren Jahren die B.  ‚aufge- 
treten war, scheint sie nach Mersiwa sich spontan 
entwickelt,’ eine Uebertragung auf Stuten aber 
nicht stattgefunden zu haben... (Preuss.: S. 75.) 
'Lähmungs- (Beschäl-) Krankheit. ‚In. Wien 
wurden 3 Hengste und 3 Stuten ‚aus. einem un- 
garischen Gestüte behandelt, in-welchem: schon 
11 Stk. sollten zu Grunde gegangen. sein. ‘An 
den "Genitalien. -beider Geschlechter: war. nichts 
Krankhaftes, dagegen öfters Absetzen «eines; dun- 
keln, sehr kalk- und schleimhaltigen Harns, 
Schwanken und Zucken.: mit. den 'Hinterfüssen, 
geringe Fresslust, Abzehrung. Es; wurde Nux 
vomica versucht und: bei einem leichter: ergriffe- 
nen Hengste Besserung erzielt; bei 2° vertilgten 
Thieren fand man chronischen Magen- und Schei- 
den-Catarrh, in einem Falle mit varicösen‘Venen 
in der Scheide, dann Erweichung des Lenden- 
theils des Rückenmarks. (Wien XIX. 8. 118.) 
Chanker-Seuche. Sie hat in Böhmen 1859 
bis 62 eine ziemliche Ausbreitung erlangt, "wo- 
bei Dr.: Maresch amtlich "Gelegenheit hatte, Er- 
fahrungen zu sammeln, welche in: Wien. XIX, 
S. 149 'mitgetheilt werden. Als Resultat kommt 
M.'zu folgenden Ansichten: : Die Ch. sei. eine 
specifische, ansteckende  Affection der G£nitalien, 
welche als Analogon der Syphilis gelten könne; 
ihre Entstehung sei durch unnatürlich angestrengte 
Geschlechtsthätigkeit möglich und erfolge» zuerst 
bei’ Hengsten.: Statt »eine gut- und.„bösartige 
Form anzunehmen), sei es richtiger, eine primäre 
und 'eine''secundäre Form: gelten zulassen und 
dem Verlaufe nach''ein:; acutes und chronisches 
Stadium 'zu: unterscheiden. » Die gutartige. Be- 
schälkrankheit (Blüschen- Ausschlag) ‚habe mit 
dem’ Ch. nichts’ gemein. » Was die.Ch. von .der 
Syphilis‘ wesentlich‘ unterscheidet ; »sind' x die..in 
ersterer: eintretenden Lähmungssymptome 5. in- 
dessen*treten sie nach M. immer nur als Symp- 
tome oder 'Folgekrankbeit der Ch. auf. Bei .der 
Behandlung‘ werden (im: chronischen: Stadium) 
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Einspritzungen von Kupfer-Vitriol-Lösung in die 
Genitalien bevorzugt; gegen "die 'Paralyse aber 
scharfe. Binreibüngen: am“ Kreuz ; innerliche Mit- 
tel: waren nutzlos“ Die'G@eschwülste am»Euter 
oder After! sind bald“mit scharfer Salbe einzu- 
reiben‘ und die »gebildeten Abscesse‘ zu öffnen. 
Gegen die: fortdauernde Erkrankung der Genita- 
lien-Sehleimhaut' ist ‘die unverdrossene Anwend- 
ung: von Aetzmitteln ee rn 
zu empfehlen. TEree ir 
bs Umdrehung‘ des "Früchthältere bei einer 
Stute beobachtete Schmidt. Die Symptome im 
Leben waren ‘die bekannten, man fühlte «die 
Falten in 'der Scheide (aber ich das Pulsiren 
der von Meyer als characteristisch bezeichneten 
Arterie),, und konnte’ höchstens'mit 2 Fingern 
in das Orifieinm Üteri eindringen ; die Versuche 
mit Rückwälzung waren ohne Erfolg Suder Tod 
trat nach 4 Tagen ‘ein. Die Section zeigte eine 
halbe Drehung des linken’ (trächtigen) Horns 
nach rechts?" dieses lag ‘oben, "das rechte Horn 
unten; die‘ jehttäubenähiilichen sugillirten Strei- 
fen an Üt6riäHla waren deutlich zu sehen. 
S. glaubt, dass die Reposition desselben nicht 
gelungen sei, weil der nen OR 1 para 
warn ol u. ge rn 
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a ER des Nerven- und. Muskel- 
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ein a HN 
a ut 1er eh 
ur een a ‚Zeit- buglahmes 
Yollbluipferd war: mit-.«russischen. Dampfbädern, 
Einreibungen ‚u. s.| w...behandelt worden, ‚.als.es 
plötzlich Symptome..von ;Hirn-Congestion ‚zeigte, 
wogegen Bagge Aderlass und eine Pille mit 20 Tro- 
pfen Croton-Vel, anordnete, „Als-man,das Thier. in 
den. Kollerstall, brachte, .. stürzte, .es! zusammen, 
wurde» bewusstlos, und. starb, ruhig nach, einigen 
Stunden; Auf. der, „rechten Halbkugel ‚des, -gros- 
sen Hirns fand sich ein, bis in die, Kammer 
reichendes-Blut-Gerinnsel von. Bi-Grösse,.. ‚die Hirn- 
substanz, ‚etwas, weicher... An. dem kranken Fusse 
war nichts zu entdecken, woraus, das, Hinken 
hätte. erklärt. werden, können. . ‚(Dän.. 8. 36.) 

' Gehirnleidenwbei.' Pferden: Die \ Berliner 
stelrende Klinik führt’ 1862-63. :19 Pferde mit 
Hirn-Entz. green, 30 mit «acuter Hirn- 
Wassersucht,: 5: mit’/Dummkoller an; von diesen 
54«Pf. sind 31 ‚geheilt, 6° debamest., 2: zweifel- 
haft und» 6sungeheilt abgegangen, 9 gestorben. 
Es: stellte»sich heraus, dass zuweilen die »Dauer 
der" acuten Gehirn-Wassersucht sich: über: 2 Mo- 
nate «hinaus'erstrecken  (daher» nannte sie „Ref. 
halbacute Hirn-Entzündung)- und eine bestimmte 
Gränze «zwischen. dieser und: der‘ chronischen 
H.-W: =:  Dummkoller‘ nieht‘ gezogen werden 
kanns. Dies ist-.in» Betreff «des Gewährmängels 
‚sehrwwichtig ;' es soll die .acute «H;-W. sich. gra- 


Jahresbericht der Mediein pro 1863, Band VE, 


VON HERING, nn. 


33 


datim“steigernd ‘oder: schwankend 4 Monate fort- 
bestehen und dennoch tödtlich endigen können. 
In jeinem»spee. ‘Falle traten ‘die Symptome‘ der 
acuten Form 4 Tage’ nach dem: Kaufe ein, das 
Thier "wurde «6 Tage''behandelt, ' konnte. aber 
nicht 'als''kollerig erklärt werden‘; nach Wochen 
erklärte es ein Th-At als Dümmkoller und» der 
Verkäufer nahm''es zurück‘; -als er es aber: sei- 
nem 'Vormanne zurückbot und es wieder’ in die 
Klinik kam, wurde es noch als-an der acuten 
Forin leidend anerkannt und‘ starb’am 5, Tage 
der Behandlung , fast 6 Wochen nach der Ent- 
stekung des" Leidens. '(G. u.H. 8. 365.) 
Koller und: Gehirn- Wassersucht. Zwischen 
dem als Gewährmangel ‘geltenden Dummkoller 
und der 'Gehirn-Wassersucht wird in- neuerer 
Zeit gerne ‘blos 'der Unterschied ‘gemacht, "dass 
erstere Form ‚der  Hirn-WaSsersucht chronisch, 
letztere acut sei; dieses acute’ Stadium soll vier 
Wochen‘und. darüber dauern’ können. "In einem 
Superarbitrium‘' der Berliner Schule wird der 'in- 
teressante Fall behandelt, dass ein nachweisbar 
am’ 5. Januar köllerfreies Pferd ;  nach"'einem 
Eisenbahntransport (von °80—100 Meilen) am 
12.” und 24. Jan. von einem’ Tihierarzt’ für 
Dummkoller erklärt’ wurde, es auch’ nach 4 Mo: 
naten- noch entschieden war. Ks wird’ nun: als 
sehr wahrscheinlich'angenom'men, dass’ die Krank- 
heit erst nach dem 5.'Jan.," durch den Eisen- 
bahntransport ',‚ohne "das nöthwendige' Medium 
einer Gehirn-Entzündung , "aber 'als Folge einer 
acuten Gehirn-Wassersucht“ entstanden sei. Die 
Symptome, welche der’ erstuntersuchende‘ Thier- 
arzt gefunden, sollen einer 'acuten @-W. lange: 
hört! habem und (diese "sei von "keinem deutlich 
bemerkbaren‘ Fieber, ja "oft“”von - retardirtem 
Pulse begleitet; sie unterscheide sich’ von Dumm- 
koller nur durchdie 'acute Entstehung und dureh 
den Verlauf; sie könne- selbst nach 4 — 6 wö- 
ehentlicher Dauer noch geheilt werden, der Benpr: 
koller: dagegen nicht! »(@.u HL 8. 452,)° 
Subaeute Gehirn- Entzündung. Bei’ der Ser. 
tion Sands 'Leisering "Hyperämie ‘des’! Gehirns, 
Wasseransammlung in den'Seiten-Ventrikeln und 
im’Rückenmarks-Canal, \die Leber (beginnende 
Fettleber) und»die Nieren'vergrössert, die Neben- 
Nieren fettig entartet. »" (Dresd. 8: 9.) ' 1 
Ueber die 'aeute' Hirn-Affeetion der Pierde, 
welche (die Franzosen‘;, Vertige' essentiel“ nennen, 
hat Delorme' seine Erfahrungen’ veröffentlicht. 
Diese Form ist, was dieUrsache' betrifft ,' von 
dem „;V.’ -abdominal“ (Magenkoller) zw" unter- 


scheiden ; D. erinnert sich ,"dass'1829 an letzt- 


genannter Form von’ Februar bis April’ in der 
Lyoner Schule’ nieht weniger als '62/’Ackerpferde 
zwsGrunde gegangen sind. * Gegen die''jdiopa- 
thische‘ oder‘ essentielle Form ‘empfiehlt D. das 
Aderlassen durch‘ Abschlagen des Schweifs“(wie- 
derholt,, »,10-=12 Pfd; ‚ das) erstemal’ u. ‘8. w.), 
innerlich den(Bilechweinklein. a in Auflösung zu 
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3—6 ‚Drachmen ..des: -Tags,s endlich» Senf-Um- 
schläge, alles 4—5 Tage lang: fortgesetzt. Diese 
Mittel. werden durch kalte Umschläge am ‚Kopfe, 
reizende Kiystiere, erweichende Getränke unter- 
stützt. — (Diese Behandlung ist im Wesentlichen 
nicht verschieden von der in Deutschland: ge- 
bräuchlichen.) (Lyon S. 481.) 

. Hirn-Abscess b. Pf. . Eberhardt, behandelte 
ein Pferd an den.,Folgen einer Mandelbräune 
(Druse ?); es ging anfangs besser, dann bildeten 
sich zwei schmerzhafte Beulen auf. der ‚Stirn 
und der Ohrspeicheldrüse; plötzlich kamen Symp- 
tome von Hirndruck hinzu, unter welchen nach 
3 Tagen der Tod erfolgte. Die. rechte Hälfte 
des. grossen Hirns war stark mit. Eiter infiltrirt, 
und auf- der Oberfläche nach vorne lag frei ein 
Klumpen «onsistenter Liter in ‚der ‚Grösse eines 
Tauben-kies. , Auch die rechte Kieferhöhle ent- 
hielt Eiter. (G. uw. H. 8. 438.) 

‚Besonderes.  Hirnleiden. Es äusserte. sich 
dadurch, dass das vorher ganz normal sich. be- 
nehmende Pferd, nachdem es warm. geritten oder 
gefahren, den Kopf -unwiderstehlich ‚nach dem 
Boden. und etwas links senkte,. mit dem ‚linken 
Fessel einknickte.und beinahe .niederkniete, :wäh- 
rend 'das Maul. auf den: Boden gestützt ‚blieb; 
es. ging. dann links im Kreise. und stiess. mit 
dem. linken . Vorderfuss .hörbar an. den Hinter- 
kiefer , endlich kam es zum Fallen, .blieb ‚dann 
5 Min. ruhig liegen, stand. wieder auf und: der 
Anfall, welcher ‚meist 10 — 15. Min. gedauert, 
war vorüber... Es. ‚liess ‚sich keime :Obliteration 
der. Arm-Arterie ,, noch eine Störung ‚des Pulses 
und Herzschlags  wahrnehmen;, - auch ‚schien der 
Anfall schmerzlos und die Empfindlichkeit nicht 
aufgehoben. ‚Das  Thier konnte im: langsamen 
Zuge gebraucht werden. Köhne vermuthet, dass 
das Leiden im kleinen Hirn seinen Sitz haben 
werde... (Gs u. H.'8. 373.) 

Beisslust bei einem Pferde: mit ungewöhnlich 
gesteigerter «Empfindlichkeit: "beschreibt Maas; 
das: Thier. schien. an einer Hirn-Entzündung zu 
leiden und es wurde deshalb Blut entzogen; jede 
Berührung . oder ‚Geräusch: verursachte ; ‚heftige 
Aufregung. Das Thier suchte zu beissen, 'ver- 
letzte,sich selbst, . wehrte. sich: heftig gegen: die 
angelegten Fesseln, knirschte, wieherte: mit hel- 
lerer: Stimme ..u.- s.'w.... Nachdem das Pferd ge- 
tödtet. worden, fand man das Blut syrupähnlich, 
die Lungen. damit, ‚überfüllt, Eechymosen am 
Darm-Canali und, Erguss: von. trübem Serum indie 
Hirnkammern. (Belg. S. 469. Rep. XXV./S. 82.) 

.. Starrkrampf. wurde in. Wien: durch. täglich 
2—-3 maliges Einathmen;, von: Aether und Chlo- 
roform-Dämpfen .(8 :; 1), behandelt, und dadurch 
fast. immer ein.1--2 Stunden. ‚dauerndes Nach- 
lassen ‘des. Krampfs.. und . eine. Verzögerung ‚-des 
Verlaufs. bewirkt, ‚Unter.11 Fällen sind.5ge- 
heilt, 5 gestorben. oder‘ vertilgt uud 1'in Bestand 
geblieben, (Wien XIX, ‚8. 114.) 
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5 @egen..die in Lithauen 1861—62: sehr. häu: 
fig vorgekom-mene Füllenlähme empfiehlt: Rich- 
ter ein Pulver : aus: Campher; Liebstöckel: und 
Magnesia. In Trakehnen pflegt "man: larbiee 
thran. zu reichen. ‚(Preuss. 8. 150.):, | 

Als rheumatische Kreuzlähme re Prof. 

Bagge drei Fälle aus der Kopenhagener Klinik; es 
waren schwere Müllerpferde , welche ‚beim Zuge 
schwitzen und: dann im Wind stehen bleiben. 
Das Unvermögen, auf einem oder beiden Hinter- 
füssen su stehen, tritt meist plötzlich ein, so 
dass die Krankheit Aehnlichkeit mit dem Rücken- 
marks-Typhus der dänischen Thierärzte hat; der 
Puls ist nicht bedeutend vermehrt,. die Fresslust 
wenig oder nicht vermindert. : Die, Behandlung 
besteht: in Campher, : Terpentin-Oel, mit: Bal- 
drian u. dgl.,. äusserlich Dampfbäder, ; reizende 
Einreibungen u.;s..w. Yon drei Pferden starben 
zwei; die Seclion. zeigte am Rückenmark keine 
erhebliche Veränderung, . (Dän. S..31.): 

Lähmung des rechten Binterfusses.. Laurent 
besuchte ‚ein, Pferd, welches. im Gebrauche, ohne 
besondere Vorboten plötzlich umfel und. sich 
nicht mehr auf die, Beine bringen. konnte; es 
lag: ruhig, aber: ächzte, ; hatte.geröthete, Augen, 
asackeih Puls und schwitzte;- indessen -frass es 
wie ein gesundes Pferd. Trotz aller Mittel, 
worunter das Aufheben des Thiers, Aderianı, 
flüssige Einreibungen ;. Alo& u. dgl. trat ‚keine 
Besserung ein, das Pferd schleppte das Hinter- 
theil, fiel immer wieder um, und starb den folgen- 
den Tag. Bei der Section fand L. eine Ver- 
diekung der vordern Gekrös-Arterie- ‘mit. 'theil- 
weiser Verknöcherung der Wände, einem festen 
Coagulum und einem Strongylus in dem Gefässe, 
sonst nichts auf die Lähmung Bezügliches. ' (Es 
ist längst bekannt, ‘ dass jenes Aneurysma "der 
Gekrös-Arterie sehr häufig ist und keinen Bezug 
auf solche Krankheitszustände 'hat ;' vielmehr 'er- 
innert dieser Fall’ an "die sog: Windrehe nach 
den Symptomen und dem RER Ref. ) une: 
Bi 838.) | 

"Lähmung ‘des Hinterfunien, Aubrion ‚Kane 
ein schon 16 Monate wegen Hinken am linken 
Hinterfuss umsonst‘ behandeltes und nun‘ zum 
Tödten bestimmtes Pferd,' um einen: Heilversuch 
damit zu ‚machen. ‚Der 1. ‚Hinterfuss. ‚brach bei 
jedem: Versuch ‚sich darauf: zu stützen ‚; zusam- 
men, er war. sehr ‚wenig «emfindlich: und‘ die 
Muskel..des :Oberschenkels: waren‘. so: geschwun- 
den, dass. 'man. die Haut‘.leicht‘ falten könnte 
und über der Kniescheibe eine bedeutende Ver- 
tiefung sich: gebildet hatte; beim Vorwärtsschrei- 


‘ten wurde die: Zehe des Hufs:: auf; dem: Boden 


nachgezogen: Die Behandlung bestand::in »An- 
wendung des: Feuers: in Streifen über die ganze 
Kniescheiben-Gegend; auf die Wunden «wurde 
eine Salbe. mit Brech-Nuss-Extraet\(1-: 5)’ein- 
gerieben, auch eine Zeitlang:kalte Douchen auf 
die. Stelle. angewendet. Nach 4 ,Wochen wurde 
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Canthariden-Salbe' daselbst 'eingerieben und mit 
der';Salbe 'fortgefahren: ' „Nach zwei Monaten 
würde: das. ganze Verfahren: (Feuer, Salbe, Ve- 
sicator) wiederholt und: mit! Anfang des dritten 
Monats; komte .das.‚Pferd'.täglich 1 Stunde spa: 
zieren. geführt werden. Endlich bei fortschrei- 
tender Besserung“ verkaufte A. das Pferd 'im 
6. Monat der Behandlung in einen Karren, den 
es mit 15 Ctr. beladen im kurzen Trabe zog. 
A. nennt das Leiden ,eine Paraiyse des vordern 
Schenkel-Nerven mit Atrophie der Muskel, Ref. 
hat dagegen kürzlich einen ganz ähnlichen Fall 
geschen , in ‚welchem. die een denr etz des 
Uebels in dem-Kniescheiben-Gelenk finden liess. 
(Rec. S. 516. Rep. XXV. S. 123.) 

. .:Hahnentritt.. ‚So auffallend die ‚Bewegung 
des. davon befallenen. Hinterfusses ‚beim: Pferde 
ist, so wenig, lässt sich eine anatomische Ursache 
davon nachweisen. Ein amerikanischer Menschen- 
Arzt. hat veine, Abhandlung : darüber. geschrieben 
und fand in ‘7 Fällen ein Geschwür auf der Ge- 
lenkfläche ‘des Rollbeins; dieses vermeintliche 
Geschwür ist jedoch nichts ‚anders alsı die Sy- 
novjal-Grube in der Rinne des Rollbeins, welche 
bald..grösser, bald. kleiner in. jedem Falle ge: 
funden wird/und: nichts, mit dem Hahnentritt zu 
schaffen hat. Die tüchtigsten Thierärzte haben 
dies längst anerkannt und es glauben deshalb 
viele, dass, der H. gar nicht vom Sprunggelenk, 
sondern von den Nerven, Muskeln u. del. aus- 


gehe. Fleminy weist die Entdeckung B. Ss ZUu- 
rück, gesteht aber, dass er in 3 Fällen nichts 
Krankbäftes’ durch die Section finden konnte, 


Auch 'Greaves hat kürzlich ein solches Sprung- 
Gelenk genau’ untersucht, mit demselben Erfolge, 
(Vet. 8. 661, 718.) ea 

Wuth ball Pferde. Bretherton beschreibt 
diesen in Caldutta beobachteten Fall; 
verdächtige Hünd hatte das" Pferd ma 
gebissen, “ die "Wunde' Blutete stark und "wurde 
nach einer Stunde mit Höllenstein” geitzt. "Wach 
33 Tagen brach die Wüth‘ Als; ads Pferd biss 
heftig 
dekfer" Stimme, speichelte und sbff kein Wasser. 
Leider"wurde es, 'ohne"den Verlauf‘ abzuwarten, 
todtgeschossen. (Vet. 'S.H1MRep. "XXIV: S. 
= Vel: ‘die Abselin. Krankheiten der Hunde 

1." gerichtl."polic. Thierheilkunde.) 

Gegen, ohne bekannte Ursache entstandenen 
schwarzen» Staar «wurden zuerst »Purgirmittel, 


Eiterbänder! u. dgl. ‚ohne Nutzen: versucht, dann’ 
aufrjede :Augengrube ein» Vesicator' gelegt und! 


aufn dies-/vwon! ıder Epidermis '' entblösste ‘Stelle: 
Stryehnin-Salbex(1"100) .eingerieben, worauf‘ 
das Sehvermögen wieder hergestellt wurde. ‚(Toul. 


an Rep: XXIV. 8 277.) darin 
'\Senwarzen Stadr sah Gips bei‘ einem! Mil.- 


Fe in»24 Stunden sich ausbilden; die Ursache‘ 


war' wahrscheinlich» eine mechatiische, ‚das Pferd 
war von ‘andern. Pferden an die “rechte Rippen- 


der wuth- 
die Nase, 


ar sehr unrahig, 'wieherte mit verän- 


_ist-normal' geformt, 
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wand’ so bedeutend geschlagen worden, dass sich 
Symptome’ von Bauchfell-Entzündung, allg. Um 
empfindlichkeit der Haut, sehr beschleunigter, 
kaum  fühlbarer: Puls u. Fr w. zeigten’, wobei 
das Thier sich mehrmals bäumte ‘und 'rückwärts 
überschlug. . Während die alle.’ Erkrankung sich 
schnell verlor; "blieb die Atnaliröse als oheilbar 
zurück. '(G. ur H. 8: 189) | N 

Grüner Staar, Gips beschreibt "einen Falk 
wobei die Augen ihr normales’ Aussehen und die 
Pupille ihre Beweglichkeit auf Lieht ’ behalten 
hatten und nur allmählich ein gränlicher Schim- 
mer sich 'bemerklich machte, während das"Be- 
nehmen des‘ Pferds bei ’allen Proben auf Blind: 
heit deutete. Da das Pferd beim Militär län- 
gere Zeit beobachtet worden war, konnte’ man 
versichern, dass kein Anfall von Mondblindheit 
yorausgegangen 'sei. Nach .9 Monaten waren 
die Bulbi geschwunden, die Iris zerstört, die 
Krystall-Linsen grau ‚geworden und in die vordere 
Augenkammer vorgefallen.- (Vielleicht war eben 
die schon anfangs eingetretene Dislocation der, 
noch durchsichtigen, Krystall-Linsen Ursache einer 
solchen Kurzsäfhtigkeit, dass das Thier als unge 
erschien. Hg.) ’(G. u. H. 8.192.) 

Einen vorübergehenden: oder geheilten grauen 
Staar' beim Pferde erwähnt Zberkardt; die Er- 
blindung auf einem Auge: wurde “ohne ' welche 
Vorboten bemerkt; die Linse war hellglänzend, 
weiss, geschichtet ; Proben bewiesen, dass dad 
Pferd. nichts sah.‘ 'Eine,' Monate lange 'fortge- 
setzte Waschung mit einer schwachen Auflösung 
von Jodkali in Schierlings-Infusum, neben perio- _ 
dischen Gaben von Glaubersalz, hellte die Linsen 
zum grössten 'Theile wieder auf, und eiw hart- 
näckig gebliebener Fleck’ wurde endlich vonder 
Natur noch beseitigt. ""Indessen hat’ dieses Ver- 
fahren im’ andern‘Fällen auch im Stiche gelassen, 
vielleicht weil es nieht sorgfältigiund ausdauernd 
angewendet worden ‘war! (G“w.H.08. 433.) 
| noAugen- Eintzündung. Unter‘ dem’ Namen R&- 
tinite 'pigmentaire- beschreiben’ van Biervliet und 
van 'Rooy eine’ neue‘ Form: innerer Augen-Ent- 
zündung, die siebei 2 Pferden 'beobachtet haben; 
dieselbe ist'auch "beimm»Menschen seit wenigen 
Jahren 'bekannt.= Dası kranke ' Auge "hatte auf 
Belladonna‘ weniger reagirt als das gesunde; eine 
Entzündung''der Bindehaut und der Hornhaut 
hatte kürzlich" stattgefunden, war ‘aber beseitigt. 
Mit dem: Augenspiegel''konnte’'iman“'das Innere‘ 
des’ Auges gut: untersuchen; die optische Papille 
aber‘ etwas weisser’ als ge- 
wöhnlich ‚die. 'Gefässe derselben ‘und ‘der Netz- 
haut: sind etwas’ weniger scharf ' gezeichnet‘ in 
der’ Mitte: der Papille' ist © eine’ 'hellrothe runde 
Stelle, von’ welcher ein geschlängeltes'Bluigefäss' 
ausgeht; ‘die Papille ist auf einige Entfernung 
rings umgeben von einem dunkeln Ringe, ge- 
bildet aus’ zahlreichen schwärzlichen Granuktio- 
nen, die am’ untern Rande des Rings und gegen 


den -Schläfe-Winkel stärker sichtbar ' sind und 
selbst schwarze ‚Klümpchen. darstellen. Es: ist 
keine. Eintzindung ‚der Aderhaut oder’ Staarfleck 
vorhanden. . Durch Verschliessen des "gesunden 
Augs überzeugte man »sich, dass das Sehver- 
mögen. auf. dem: kranken (linken) Auge vernichtet 
war. (Ammon hat in seinem:'berühmten Werk 
über Krankheiten des’ menschlichen Auges diesen 
Zustand ‚getigerte Netzhaut'genannt.) Der 2. Fall, 
den B. und ‚&. ‚untersuchten, zeigte auf dem 
rechten Auge. die Retinitis sehr  vorgeschritten, 
auf ‘dem linken beginnend; es war unvollständige 
Hemeralopie. vorhanden. .: Dieses  Augenleiden 
scheint ‚zuerst von einer chronischen Entzünd - 
ung der Aderhaut auszugehen , geht: dann auf 
die Netzhaut über und hat schliesslich Atrophie 
des Sehnerven und Erbiindung zur Folge. Nach 
der Ansicht von BR. amd! R. ist «diese Retinitis 
in. hohem Grade 'erblich. (Bulletin, de !’Aeaddm. 
de. M&d.. de Belgique. : Tome 5. 8. 542. u. Belg. 
$..419,.425. Rep! XXV. 8.81.) 
Mondblindheit. In einem .längern: Artikel 
hat ‚Nagel, der in’ Östpreussen reichliche ‚Ge- 
legenheit zur: Beobachtung ‚der M. hat, seine 
Beobachtungen mitgetheilt. Zur Untersuchung 
der erkrankten Augen hat derselbe den Augen- 
spiegel benutzt . und: kennt die Angaben der 
Augenärzte Sichel, van  Biervliet und »Rooy. 
Naeh. N. werden. unter dem Namen M. verschie- 
denartige Krankheits-Processe: zusammengefasst, 
am häufigsten ist. sie eine Iridochorioiditis und 
Iridoeyclitis mit vorwiegend plastischem: Exsudat, 
es kommt aber auch eine Iriditis und Chorioi- 
ditis: vor;, ferner glaucomatose Entzündungsfor- 
men (acut und chronisch) mit Steigerung des 
intraoeulären Drucks, in Verlauf und Ausgang 
ganz verschieden von oben genannten Formen. 
Die ophthalmoscopische Untersuchung des Augs 
ist,bei Entzündung sehr schwierig, dagegen sind 


die (glaucomatösen) Veränderungen des  Glas-: 


körpers.: (besonders während der Intermission ) 
leichter zu: verfolgen, Sie lassen. die Wieder- 
holung des Anfalls und die ‚endliche Erblindung 
durch Staar oder Netzhaut-Ablösung vorhersagen. 
Die grünliche Färbung: der Pupille (richtiger der 
lichtbrechenden Medien: im  Augapfel‘)' ist nach 
N. nicht characteristisch für die M., dagegen die 
schmutzige Mischfarbe mit; vorherrschendem Dun- 
kelgrau . für ‚glaueomatöse Entzündungsformen. 
Die Erblindung durch Glaueom (Amaurose) ‚wird 
durch. Compression der: Netzhaut und des Seh- 
Nerven. erklärt. 
schwefelsaure  Atropin,, sehr: zeitig: angewendet, 
sodann ‚die ‚Paracentese der: vordern Kammer 
(bei: starker Entzündung und Exsudaten nöthigen- 
falls wiederholt), endlich die Iridectomie, letz- 
tere mit frappanter ‘Wirkung bei acuter glauco- 
matöser- Entzündung; bei: dieser letzteren: Ope- 
ration ist die.-Nareose- (des : Thiers | nothwendig. 
m.Es ist. sehr'/verdienstlich ‚+ die: Fortschritte, 


In. der: Therapie: rühmt :N. das 
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welche die menschliche Augenheilkunde gemacht 
hat, in’ die Veterinär-Praxis einzuführen, allein 
es’ gehört hiezu eine genaue Beschreibung’ des 
Verfahrend beider Untersuchung des Auges"(es 
ist z. B. nicht angegeben, welchen Augenspiegel 
der: ‘Verf. benützt hat), sowie bei den Operatio- 
nen am Bulbus.' Ale u. HB. 8. aeg s 


B. Krankheiten 0 Rindviehs. 


Von Wirth’s erfahrenem Rindvich-Arst ist eine neus 
Auflage durch den Cantons-Thierarzt Wallroff in 
Chur veranstaltet worden, Rep. 8.349, 


Rindviehkrankheiten. Unter den dieser Gatt- 
ung besonders zukommenden Krankheitsformen 
führt die Kopenhagener ambulatorische Klinik 
folgende auf: Maul- und Klauenseuche bei 
497 Stk., Euter-Entzündung bei 109, Läuse bei 
104, Milchfehler bei 62, Zurückbleiben der 
Nachgeburt bei 97, Indigestion 57, (Kolik nur 
3, welche bei Pferden alle andern Krankheits- 
formen übertrifft‘) bösartige Klauenseuche" 51, 
Kalbefieber 13 (todt 11), brandige Pocken am 
Euter 64 u. s. w. (Dän. 8.156.) 


1. Leiden der Verdauung ‚und, Ernährung, 


Scheinbares Wiederkauen ‚sah Neubert bei 
einer an Löser-Verstopfung; leidenden Kuh; auf 
die Anordnung von Brechweinstein, ..Veratr., 
Glaubersalz,. zeigte sich das früher unterbrochene 
Wiederkauen, jedoch kam, wie sich ‚N, dureh 
Untersuchung des Mauls überzeugte, kein, Fut- 
ter herauf, obwohl die Bewegungen mit dem 
Kiefer täglich A—5 Stunden lang ausgeführt 
wurden. “Die Section zeigte Verdickung und 
Verengerung der Schlund-Einpflanzung, die innere 
Haut des. Pansen und .der Haube lederartig, die 
Futtermasse faulend; die Leber klein und hart, 
die Gekrösdrüsen vergrössert, (Dresd. 8. 96.) 

Gegen das Verschlucken (Husten. und. be- 
schwerliehes Athmen) 'nach dem Einschütten - von 
Tränken . bei, ‚Rindvieh empfiehlt  T’hienemann 
wiederholtes Binathmen , von IROESURBE": 
(Dresd.,, Sl 1, Ja Pi gi aD 
‚»'Das Verschlucken Art Körper ist bei 
Rindvieh häufig‘ Veranlassung : zu‘ Krankheits- 
Erscheinungen‘ werschiedener‘: Art; "manchmal 
werden spitzige' Körper seitlich am Bauche durch: 
Eiterung ausgestossen. Bergemann führt solche 
Fälle an: 1))ein  Transchir-Messer: sammt' »Gür- 
tel blieb ohne Nachtheil .3 'Monate:'im Magen 
einer‘ Kuh; man hatte die Magd des Diebstahls 
verdächtigt; 2) bei: einem öfter "aufgeblähten: 
Farren kam ein Tischmesser »an der letzten Rippe- 
heraus; ' 3) ebenso bei seiner Kuhbeine: Stopf 


ara 


nadel>hinter dem Armbeine ;'4) eine’ Sack-Nadel 
mit Faden, ‘aus einer Geschwulst neben. der 
Schild-Drüse. en u m 8 vr "Vgl. are 
a LEBE 

 Chronisches Kurantin bei einer Kuh, wel: 
ches die nochmal wiederholte Anwendung des 
Trokars nöthig machte, hält Liautard für ein 
Symptom "einer "chronischen ‘Magen-Darm-Ent- 
zündung; es scheint, dass das Eindringen von 
Luft in den Pansen — die Trokarwunde musste 
mehrere Tage offengelassen werden — gute Wirk- 
ung auf die Verdauung gehabt habe. (Lyon 
9390. REN TRERTVT SUN 

Ueber Koliken bei Rindvieh schreibt Gierer: 
Wien XX. S. 120. Dass dieselben bei die- 
ser Thiergattung sehr selten. vorkommen, be- 
sonders wenn man die symptomatischen Zufälle 
bei Harnverhaltung, innerem Bruche u. s. w. 
abrechnet, weiss jeder, der mit krankem Rind- 
vieh viel zu thun hat. Auch G. weiss nur von 
drei mit Darm-Invagination verbundenen Fällen, 
und dass diese in Y wlchenrflimen wie 1829, 
1843 und 18363 vorgekommen sind, beweist die 
Seltenheit dieser Krankheitsform. Innerlich räth 
G. Glaubersalz, Brechweinstein, auch Kochsalz 


in einem Kaffee-Aufguss zu geben ; bei drohendem 


Brande wird Calomel zugesetzt. 
..„Hartnäckige Verstopfung bei Rindvieh. be- 
handelte Borgmann mit, Erfolg durch  wieder- 
holte. Einschütte BR: Buttermilch zu 3 Pfd, 
pro dosi. _(G..u. H. S. 504.) 


Lecksucht und Knochenbrüchigkeit kommen 
in Norwegen ziemlich verbreitet ‚vor und sind 
manche Thiere daran zu Grunde gegangen. Unter 
dem Namen „Knochenkrankheit‘‘ beschreibt Ste: 
nersen ein Leiden der Mast-Ochsen in den Bren- 
nereien, welches jeden’ Winter‘ auftritt; es ist 
fieberhaft, allein nicht tödtlieh, wenn zeitige Be- 
handlung stattfindet. (Dän. 8: 8.) 


2. Krankheiten der Respirations- und 
Kreislaufs- Organe, 


Innere Verblutung bei einer Kuh fand Schu- 
mann «von einem kleinen Riss an. der Spitze 
des Herzbeutels und des Herzens; . das Blut füllte 
den Herzbeutel: und. die Brusthöhle; eine Krank- 
heit‘ war: nicht 'vorausgegangen. ‚(Aus der. zer- 
rissenen . Beschaffenheit . der ‚Herzwunde . sollte 


man eine, äussere Gewalt, vielleicht einen, Stoss 


mit ‘dem Horn: vermuthen. ;; Ref.) (Preuss,; S. 
155.) 30 Ihisreail sie ac 


'Herz-‚Verletzung von KA u. dglo koinıhedh 
bei: Rindvieh häufig vor;' selten dagegen rührt 


die‘ Verletzung von einem ‚spitzen Knochen her, 


wie ihn Bösenroth fand z#es!»war' ein‘ %/, Zoll 
"langes «und 'xbreites'"Knochenstück ' von "einem. 
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Rinde, »am Ende mit einem fingerslangen Sehnen- 
er '(Preuss. 8: 160.) 3 0%; wc 

Zu” den‘ vielen Fällen von: Herz- Verlemind 
bei Rindvieh durch "spitze Körper liefert Rocco 
noch 7 weitere. Inseinem derselben ‘liess sich 
durchaus der Weg nicht nachweisen, welchen 
ein 4 Zoll’langer Draht genommen halte; eine 
Messerklinge war »vom Schlund“ aus eingedrun 
gen; eine Scheere kam am "rechten Ellbogen 
wieder. heraus. (Ital: 8.444. Rep XXV, '$: 56: 
Vgl. Leiden der: Verdauung.) 

' Herz-Verletzung bei einer Kuh. Es ist die- 
ser von Zundel beschriebene Fall sehr wahr- 
scheinlich durch eine von der Haube durch das 
Zwerchfell in das Herz eingedrungene Nadel, 
oder einen Nagel u. dgl. veranlasst worden. Die 
Kuh war ganz unerwartet und “unbemerkt ver- 
endet. Die Spitze des Herzens (welches sehr 
vergrössert war) war mit dem Herzbeutel, Zwerch- 
fell und der Haube verwachsen; dieses After- 
gebilde enthielt eine speckartige Masse und drei 
Abscesse, von denen einer eine Fistel-Oeffnung 
in den linken Ventrikel des Herzens gebildet 
hatte; es trat somit Fiter in die Blutmasse 
ein; in Folge hievon bildeten sich zahlreiche Ge- 
rinnsel in den Arterien, besonders aber in den 
Lungen-Venen, welche Eiterzellen einschlossen. 
(Lyon 8. 408. Rep. XXV. S. 61.) 


Herzbeutel- Wassersucht bei einer Kuh in 
Folge einer verschluckten Nadel, die frei im 
Herzen lag, beschreibt Hulme; das im Pericar- 
dium angesammelte Wasser soll 20 Pfd. betragen 
haben. (Vet. S. 87.) 

Gegen den sog. Schlämpe-Husten fand Le- 
win den en vilriol sehr wirksam. (G. u. H. 


a 


Langen. - Seuche. 


Hackenjos. ‚Die. Lungenseuche-Frage in Baden. ı (Gom- 
missions-Bericht.) Mannheim. 


Divot. Essai sur ,linoculation de la pleuropneumonie 
exsudative des bötes bovines. Bruxelles. 


Moore. La maladie pulmonaire du betail, guerissable 
par homöopathie; Trad. de l’anglais. Bruxelles, 


Zur Geschichte der Lungenseuche im Canton 
Zürich hatıJ. Meyer einen Beitrag. geliefert in 
Schw: 8.165. Aus demselben’ ist "zu ' entneh- 
men; dass, diese Krankheit: schon 1713 bekannt 
war; ‚dass»man über ihre Contagiosität' längere 
Zeit »im’ Zweifel: blieb , jetzt: aber'»dnrch’ die 
Keule ihrer Ausbreitung am schnellsten ein Kerr 
setat, a0. 

-— In der: eher Nersamhlung ein 
auf den Antrag Niklas’ beschlossen, den Wunsch 
auszusprechen, dass ‚die I, überalb "unter \ die 
Sesetzlichen @ewährmängel: gezählt werden sollte ; 
Thiere, an» denen : dies'. bereits ausgebrochen 
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ist, ‚sollten ‚(unter Entschädigung) getödtet ; ‚die 
blos verdächtigen geimpft,’ aber innerhalb eines 
Jahres nur zur. Schlachtbank verkauft‘ werden. 
Die Benützung des -Fleisches, der Haut u.'s. w. 
wurde. im . Allgemeinen: »als unschädlich «be- 
zeichnet. iu a ar 

—- In. der. ambulat.- Klinik ‚der Berliner 
Schule sind..1860-—-62 einige. Ausbrüche der 
L.: beobachtet. worden, in «welchen «eine Ein- 
schleppung durchaus! unwahrscheinlich ist, auch 
ein Viehtrieb durch »die, Orte. nicht stattfindet. 
In: einem Falle: waren 25 . Rinder aus einem 
Hofe, welcher 'eine.Kuh' an L.. verloren hatte, 
am 13.. Aug: vollkommen. frei von. Krankheits- 
symptomen gefunden worden (durch Ziertwig), 
während vom 25. Aug. an bis zum. October 
noch 16. Stück. erkrankten ‚und, verloren, gingenz 
8:-Kühe und der Farren blieben gesund. ln 
einem ‘andern Falie sind von. 47 Stück. eines 
Gutes alle bis auf eine erkrankt, davon, 11 zu 
Grunde gegangen und 35 genesen; ein Verhält- 
niss ‚welches sehr günstig erscheint. (G..u. H. 
5.208.) 

Die Lungenseuche war, 1861—62 in Preus- 
sen nicht selten; meist, aber nicht immer, konnte 
man Ansteckung . nachweisen . oder. vermuthen; 
die Impfung. wird. von: vielen Thierärztem günstig 
beurtheilt, wenigstens Jässt sich-damit die Krank- 
heit in ‚kürzester. Zeit und mit. den geringsten 
Verlusten zu Ende, bringen. Hildebrandt legt 
besondern Werth auf die Verwendung. frischer 
Lymphe. (d. h. die höchstens 14 Tage alt sei). 
(Preuss. S. 92). Ä | 

Lungenseuche in. Bayern. Die Berichte, 

welche Niklas von.mehreren Regierungsbezirken 
(pro 1860— 61) über Seuchen und ansteckende 
Krankheiten mittheilt, beweisen, dass die L. 
ziemlich häufig daselbst vorkommt und nicht 
unbedeutende Opfer fordert. Von Impfung ist 
(damals) nicht: die’ Rede gewesen. Die Klage 
über die Bevormundung der Thierärzte durch die 
Land-Gerichts- Aerzte finden, bei‘ solchen Fällen 
reichliche Nahrung.  (Mebn. $. 217.) 
“  Lungenseuche, Entstehung.. Man hatte wohl 
bisher, ohne. Weiteres angenommen, dass die L. 
vom ıGentinent . aus. nach Gusheilanien und 
Irland verschleppt worden sei; was das letztere 
Land betrifft so. haben sich bei einer: Discus- 
sion in. der Royal Dublin Society, die Thierärzte 
Baldwin ‚und Prof. Ferguson / dahin 'ausgespro- 
chen, ‚dass‘ Fälle vorgekommen seien ‚- in: denen 
nicht‘ an. Ansteckung zu denken gewesen, ‘und 
Fi versichert‘,\.dass: die. L. ‘durch 'atmospärische 
Einflüsse entstehen könne: Darüber ‚ dass die 
grosse Mehrzahl der Fälle durch Ansteckung. ver- 
ursacht worden, ist ‘keine Meinungs-Vorschieden- 
heit». (Edinb.:8..39.) ale 71777; 

Lungenseuche-Impfung. Voigtländer. En 
in. einem Stalle 117. Stück, 'nachdenn bereits 7 
geschlachtet worden warb; in den: nächsten 
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24 Tagen erkrankten: noch 25 Stk. ‚+ später-'in- 
nerhalb: 10 Wochen nur noch 3. Stk. Im’ Gan- 
zen sind 31 Stk. erkrankt, hievon 9 geheilt, 9 
geschlachtet und 13 umgestanden; 5 Impflinge 
verloren, die Schwanzspitze, .; (Dresd.. S.. 59.) 
Der Jahresbericht enthält noch: eine ziemlich be- 
deutende „ Anzahl «von Seuche-Ausbrüchen ‚in 
Sachsen, wie auch zahlreiche Impfungen, welche 
meist, von einem günstigen Erfolg. begleitet wä- 
ren... ...Die, Verschieppung der Seuche scheint 
manchmal durch . Personen. stattgefunden oder 
durch den ‘Wind auf 50-60 Schritte Entfern- 
ung gewirkt zu haben. In, manchen Ställen 
blieb olıne alle Vorsichts-Maasregeln ein Theil 
des Viehbestandes frei von der Seuche. 

— — Lenglen rülmt folgendes von ihm bei 


mehr „als tausend Stücken ohne irgend einen 


Nachtheil befolgte Verfahren: er impfte mit 
Lymphe aus der Lunge eines 5 Tage kranken 
Ochsen 4 Kühe, deren Schwanz nach 24 Tagen 
heiss und geschwoilen war; er schnitt das kranke 
Stück. ab und impfte mit dem darin angesam- 
melten Serum 12 weitere Kühe und fuhr so fort 
bis zur 25. Generation, wodurch die örtlichen 
Symptome so zemildert worden sind, dass er 
jetzt von Brand u. dgl. nichts mehr an fürchten 
haben soll. (Compt. rend. Tome 566.) . 

— — Gerard gehört zu den ER. der 
Impfung, welche nach ihm keinen Ppräservativen 
Werth habe, da der Impfstoff kein specifischer 
sei, sondern eine faulige Substanz, die, je nach- 
dem sie frisch oder älter sei, entweder gar keine 
Reaction oder bedeutende, selbst tödtliche Zu- 
fälle hervorbringen 'könne. ' Eiterbänder seien 
eben so wirksam und’ die vermeintlich durch die 
Impfune geschützten Thiere haben "blos "keine 
Disposition "für das’ Contagiun der L.-8 
(Foul. 8.256. Rep. KXIV. Ss.rg3Baı) 

eher die Lungenseuche-Impfung hat sich 
Willems, nach längerem Stillschweigen "wieder 
vernehmen lassen; er nimmt die Schutzkraft der 
Impfung als eine unbestreitbare Thatsache an, 
und sucht nun.ihre Wirkung auf wissenschaft- 
liche Weise zu erklären.. Dass dieL. eine con- 
tagiöse und specifische Krankheit sei, bestreitet 
Niemand mehr, zweifelhaft ist dagegen, ob sie 
ein Thier nur einmal im Leben befallen’ könne; 
das speeifische Virus ist nach 'W. blos in dem 
Exsudat in’den kranken Eungen enthalten, nicht 
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in andern Beständtheilen ‘des erkrankten Thiersz 


es bringt durch die: Impfung ‘örtlich denselben 
Vorgang zu Stande,'wie in’ der'Lunge; 'je ge- 
fäss- und‘ bindegewebsreicher‘ das Organ ist, um 
sö heftiger ist die Reaction‘(z. B: am Triel Seo 
der aber nicht besonders gefässreich ist! Ref.), 
deshalb ' wählte: W. den» Schwanz zum Impfen. 
Obgleich zugegeben wird, dassı die L.veine' all- 
gemeine Krankheit sei, soll sie.-doch: ihre'Krank- 
heits-Erscheinung ebenso gut wo anders als in 
den-Lungen hervorbringen 'und selbst ‘ohne wohl 
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“bemerkbare: organische ‘Veränderungen ' vorüber- 
gehen können! (Toul. 8.525. Rep. XXV. 
G,:132 A. naabia: asia au Ä 


3. Kramkheiten mit Zersetzung des Blutes. 


Milzbrand, Literatur. Medic.-Rath ‚Wald 
hat die, von ‚dem landw. Verein. der Provinz 
Sachsen gestellte Preisfrage bearbeitet; sie _be- 
trifft das Vorkommen und die Entstehung des 
M. Das Material dazu hat W. in. den Acten 
des Regierungs-Bezirks Potsdam gefunden. Er 
nimmt die bisher als direet ‚den M.  hervorbrin- 
genden Ursachen, wie Boden-Beschaffenheit, Hitze, 
Sumpäuft, kranke Pflanzen u. s. w., nur als 
solche Momente an, die einen — «noch unbe- 
kannten — Milzbrandstoff erzeugen, welchen man 
blos an seiner Wirkung erkennt. Damit ist man 
Elich der Sache ‚nicht näher gekommen (Rep. 

S. 351). Dagegen hat Körber in Merseburg 
den M. selbst zu beobachten vielfältig Gelegen- 
heit: gehabt, und er kann daher Erfahrung, für 
sich in Anspruch nehmen, wenn. er z. B.. die 
Boden-Beschaffenheit für sich nicht als _M._er- 
zeugend gelten. lässt, sondern einen organischen 
Zersetzungs- Process, welcher im Boden vor sich 
geht. ‚ Uebrigens hat auch K. die oben genann- 
ten M.-Ursachen ‚nur. ‚als disponirend oder die 
wahre, M.-Ursache erzeugend angesehen. (Rep. 
8. 35%). 

: Der Hılsbrand ip in, ce ini Lidpe nicht 
selten und. tödtet gewöhnlich nen 12. bis 
18. Stunden. Bei der Section fand  Warsage 
hauptsächlich ‚Anfüllung der Organe mit. dunk- 
lem, flüssigem .Blute, die Gekrösdrüsen, die Milz 
vergrössert „.\jerweicht, die Fäulniss schnell zu- 
nehmend. „Die, M:-Stäbehen wurden. nicht: ge- 
fanden. \..W.. ‚beschuldigt: ‚als Ursache . die‘ sum- 
pfige. ‚Beschaffenheit der Weiden. und..das Be- 
fallensein ‚der. ‚Pflanzen ‚mit ‚Pilzen. . Die Be- 
handlung konnte wenig.leisten; Aderlass war nur 
anfangs nützlich, ‚später entschieden nachtheilig; 
Phosphor-Oel,,und Gochenille; liessen‘ im: Stiche. 
Die Abänderung der Boden-Verhältnisse durch 
Drainage und‘ der Anbau von \Futterkräutern 
würden ‚am meisten ‚ausrichten. (Belg. 8.264. 
Rep. XXIV. S. 331. Ueber die  Milzbrandstäb- 
‚chen ‚vgl. die, Rubrik: allg. Pathologie.) 

Milzbrand tödtete in Norwegen von 8’Kühen 
eines Stalls 5 im Laufe von 4 Tagen (im Oc- 
tober); es wurde mulstriges Futter beschuldigt. 
In einem andern Stalle hatte der M. 
flossenen Jahr (1859)-und 1860 etliche Stücke 
(im August) schnell getödtet, als Ursache wird 
unreines Trinkwasser angegeben. (Dän.'S. 185.) 
Berlin. ‚waren unter: einer «Anzahl .ivon: erst‘ vor 
10 Wochen  angekauften: Kühen in Zeit: von 


'im' ver-. 
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4#’Wochen 7: Kühe, je in wenigen Tagen zu 
Grunde gegangen. Es war Rinderpest vermuthiet 
worden, allein Aertwig sprach sich dagegen 
aus, weil’ diese Seuche in Preussen ‘zur Zeit 
nicht vorkam, die Kühe erst nach '2%/, Monaten 
anfingen zu erkranken, die einzelnen Erkrank- 
ungen nicht die nächststehenden , sondern ent- 
ferntere Thiere betrafen. Die Symptome waren 
Fieber mit beschleunigtem Athmen und kleinem 
Pulse, Empfindlichkeit der Lenden-Gegend, Durch- 
fall mit Drang u. s. w.; bei der Section ‘fand 
sich ganz trocknes-Futter im Löser, "Entzünd- 
ung des‘ Laab und Dünndarms, blutiger Mist 
im Diekdarm. Das Blut war dünn, wässerig, 
in sehr geringer Menge vorhanden, ‘die Musku- 
latur- sehlaffıu. s. w. H. beschuldigte geringhal- 
tiges Futter, daher‘ unzureichende Ernährung als 
Ursache und verordnete mit Erfolg Mehltränke, 
Gras, besseres 'Heu ; frische Luft, innerlich et- 
was Salzsäure. ' (G. u. 'H. 8: 202.) 
'Rinderpest. In der Hamburger Versamm- 
lung wurde auf den Antrag Röll’s, weleher sich 
auf die genauere "Beobachtung . der Incubations- 
Zeit der R., besonders durch Jessen u. A. grün- 
deie, beschlossen, eine Abkürzung der’ jetzigen 
Quarantaine-Zeit (von 21) auf>etwa: 10 Tage 
anzuempfehlen, da gerade: das lange Verweilen 
der in die: Quar.-Anstalten gebrachten verdäch- 
tigen Heerden die’ Prämie für den Schmuggel- 
handel erhöht; es sollte dagegen diese 'Quaran- 
taine-Zeit nicht blos bei in nächster Nähe (herr- 
schender R., sondern‘ fortwährend ' gültig sein. 
Es versteht sich, dass Länder, welche die R. 
nicht‘ direet, sondern 'indirect, ‘aus ‘näher ge- 
legenen (z. B.' deutschen) Ländern erhalten, an 
völligen Einfuhr-Verboten nicht gehindert wären. 
' Rinderpest in Preussen. Die’ hier gegebene 
Mittheilung des Kreis-Thhierarztes Seidell.zu Thorn 
bezieht sich 'auf eine Invasion der R. im Jahre 
1855/56. Die Seuche war aus dem angränzen- 
den Polen eingeführt worden; der ’untersuchende 
Kreis-Physieus' hatte 'sie zuerst für Lungenseuche 
erklärt. ‘Die von ‘S. angestellten Sectionen spra- 
chen für ‘eine Complieation der L.-8.' mit der 
Rinderpest‘; und 'gegen‘ die von Spinola ausge- 
sprochene‘ Ansicht ,' dass die R. sich der -L.-8. 
unterordne, oder’ nicht gleichzeitig beide ‚Krank- 
heiten in Einem Thiere vorkommen; ebensowenig 
bestätigte’ sich, dass eine Defibrination: ‘des Bluts 
das Nächstursäehliche‘ der R. sei (Sp.).  Jeden- 
falls "hatte ‘die Complieation’ keine Nachtheile 
zur Folge gehabt, 'denn es seuchten von 2 'er- 
griffenen Heerden 30 resp. 50’ Procent durch, 
ein’ sehr günstiges Verhältniss. Bei einem an- 
dern’ Seuchen-Ausbruch fand. -S: bestätigt,» dass 
die R. in wechselnder Gestalt  und' verschie- 
dener Aufeinanderfolge der Symptome vorkomme, 
und man’ beider Section den 'typhösen ‘Process 
nicht immer Dia Dr ragen er finde, 
(6. w H. 81813.) 
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Die Rinderpest ist im Septbr. 1862 von 
Dalmatien aus durch :Vjeb nach $t.- Vito ,«.Leo- 
nardo. und Pescara: im Neapolitanischen gebracht 
und von dert ins’ Römische; Gebiet verschleppt. 
Mehrere . namhafte ı Thierärzte: gaben (hierüber 
Nachricht oder: verfassten »Belehrungen und-Vor- 
schriften, so. z. :B. de  Zuoni, «Delprato,: Dazio, 
Gatti. »:(Ital. 8. 36: Rep. XXIVa 8.279.) 

Ueber die: in. der Römischen CGampagna  aus- 
gebrochene Rinderpest haben ‚die Thierärzte Maz- 
zantiound Gorofani einen. Artikel: in die An- 
nali »univers.“di Medie; Milano: Mai: u.» Juni.S$. 
351.:1863 geliefert ;zwei bei Sectionen! anwe- 
sende. Aerzte hatten-die Krankheit als-milzbrand- 
artige Splenitis-und als Asthenia bezeichnet; 4. 
und @; dagegen: sogleich .als-Rinderpest: erkannt. 
In demselben Journal: ist «ein Auszug des ‚Vor- 
trags, welchen «De: Tuoni ıinoder Turiner  Aca- 
demie über diese Seuche in ». der ‚Provinz Ascoli 
gehalten hat, wohin Idie, Seuche aus dem Nea- 
politanischen verschleppt worden "war: «Bemer- 
kenswerth ist, dass-T\.. sagt: die Seuche - .be- 
sehränke sich. ‚ganz (auf'das -Rindvieh... (Loc. 
eit. 8. 7665.) Prof. Fossati hat: die von ‚ihm 
1848 ‚an der Universität für die Studirenden der 
Medicin: gehaltenen Vorträge) über »Rinderpest, 
welche: sich. hauptsächlich-auf die: Erfahrungen 
deutscher 'Thierärzte, :z. B. Schwab, Ekel u. s. w. 
‚stützen, auf’s Neue bekannt seiachti (Gazzetta 
med. ital. Febr: 1863.) Ebenso : de Nanzio..in 
Neapel seine: Beob: vom Jahre 1837. 

— ' Papi hat im Sommer 1863 die R...in 
Neapel »studirt ,. er. traf in. der, dortigen Th.-A,- 
Schule während 22 Tagen etl. 70 Kranke an, 
welche sowohl. im. Leben als: inr! Tlode: unter- 
sucht» wurden.. Die: Symptome/sind »zusam: 
mengestellt und: : besondere Rücksicht, auf die 
patholog. ' Anatomie. und die Beschaffenheit 
‚des-Bluts genommen ‚welches aus. den: verschie- 
denen Stadien unter sich und. mit gesundem Blut 
verglichen wird: , Hienach hält P,»es für, ratio- 
nell, Anfangs  Aderlässe zu ‚versuchen „nachher 
innerlich Rkisbchuntlüinignees Natron,.iund Säuren 
im Getränke. | Zu: bemerken: ist, «dass näch.der 
Beobachtung desıRroßi, Kawvet in; Ron cdie.uer- 
krankten Büffel‘! jedesmal‘; anı.!Diarıhoe litten, 
während dieses! Syniptom bei. dem; Rinde ‚öfter 
fehlte. »G6ltal. 82,483. Rep ARRVE IS 167) 
(Die französ. Regierung. hatte:/den ,Gen;-Inspec- 
tor Renault: vom: Paris. ‚nach‘/Mittel-Italien :ge- 
sendet, ‚um ‚der Sache .auf..den Grund: zu sehen; 
derselbe: ‚erkrankte indessen an..einem | «lima- 
tischen Fieber und starb in‘ Florenz.) i 

Von Seiten des. schweizer! Bundesraths u 
Dir. Zangger. von’ Zürich und Th+Arzt Paganini 
von..Bellinzona nach. Italien’ »gesender, um die 
daselbst. herrschende. ‚Rinderpesi...zus):studiren, 
worüber :siesin ‚Schw. 8.177 einen- Bericht iab- 
gestättet haben,: dessen - Schluss) jedoch noch 
fehlt; sie hatten auf dieser (23) April 0863 be- 


7 mal 24 Stunden ein; 
2. und 3. Tage-an bis zum 6.; 
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gonnenen) Reise nur einmal Gelegenheit, 2 kranke 


‚Thiere zu sehen, "allein diese waren so..wild, 


dass man sich ihnen nicht nähern konnte.! Es 
sollen auch viele Büffel an der R. gestorben sein, 
dagegen blieben Schafe gesund und selbst Impf- 
ungen. derselben waren nn Erfolg. (vgl. 8. 46). 

— Im Jahre 1862 brach dieselbe wieder- 
holt im südlichen Theile von Finnland und in 


der Nähe von Petersburg aus, beschränkte sich 


aber auf einzelne Ortschaften. Prof. Lundbery 
war aus Schweden abgesandt worden, um die 
Sache zu untersuehen. Man beschuldigte die 
Einfuhr roher Häute, frischen Fleisches und von 
Heu aus inficirten Ställen. (Schwed. II. S. 142. 
Rep. ‚XIV, S. 844.) 

— Die in Dorpat 1862 angestellten Impf- 

versuche sind in dem Jahresberichte vom '27. 
Febr. 1863 (Rep. S. 188) erwähnt; die deut- 
lichen Symptome der R. traten nach 3, 4 und 
der Tod erfolgte vom 
von 10 ange- 
steckten Thieren blieb nur 1 am Leben. Inter- 
essant ist-die Haftung des Contagium bei 2 Mut- 
terschafen durch die Impfung und bei 2 Läm- 
mern durch natürliche Ansteckung; die Symp- 
tome waren dieselben wie bei dem Rindvieh. ' 
' . Rinderpest, Impfung. Jessen fährt fort, 
seine Versuche mit Milderüng der R. durch Impf- 
ung zu veröffentlichen ; die‘ neueste Mittheilung 
behandelt den Zeitabschnitt 1862; es ist von 
Wichtigkeit, dass J. in den Göhren Te 
son und Örenburg eine Selbst-Entwicklung der 
R. zugibt, obgleich‘sie"dort ebenfalls durch An- 
steckung verbreitet wird ihr’ Charaeter ist oft 
sehr‘ milde," wie denn überhaupt derselbe sich 
nach dem Orte.gerne abändert; dasselbe zeigte 
die‘ Impfung, nämlich sie erzeugt "hier "eine ge- 
linde,»dort eine ‚heftige Reaction, ‘In den‘ milder 
verlaufenden Ausbrüchen‘ der R! würde sie selbst 
von Thierärzten' für Ruhr, 'Typhus-, selbst’Aph- 
then-Seuche‘ gehalten: Achnliche'Verwechslumgen 
sind zum grossen ' Nachtheile ‘der’ Viehbesitzer 
auch 'anderwärts vorgekommen, besonders’ wenn 
mit ‚den Krankheiten des Rindvichs unbekannte 
Menschen- Aerzte die Untersuchung VROOKEEE 
mussten. (Repro S.: 353) ob ya 

‚Binderpest. ı Bei einem in) Wien wegen R. 
getödteten Büffel fand Prof. Brukmüller‘ die 'erou- 
pöse Darm-Entzündung in. einem: Grade /-ausge- 
bildet, wie‘man sie selten beobachtet. RR 
RER . babe ei abit anei 
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E2 Krankheiten er Haut und. ‚des, le 


silsilts U 
sl): { Bist. 
.Houtblätling bei seiner . Kuh; Sie; Kne: ‘über 
Nächträhehnerie blutende Stellen bekommen, am 
Schenkel, am Kreuz;'an der linken: Rippe,"am Hal- 
se und» Gesicht; die Oefinungen: betrafen blos die 


Aare ink 
Haut waren unregelmässig, 1/4 Zoll'gross bis her- 
ab zu einem Stecknädelkopfs ; das ausfliessende 
Blut-lief langsam und war: mit vielem Serum ge- 
mengt. Uebrigens war das 'Thier nicht krank. 
Sarginson meint, "der Umstand, dass die Milch 
vor etwa 8 Tagen aufgehört habe (die Kuh 
war hochträchtig), sei dabei von Einfluss; er 
liess die blutenden Stellen mit verdünnter Schwefel- 
säure betupfen und gab innerlich stärkende und 
abführende Mittel, worauf das Bluten aufhörte. 
Etwa. einen Monat später, während die Kuh’ in- 
zwischen ganz munter ‘gewesen, brach an der 
Schulter wieder eine Stelle auf und blutete, zu- 
gleich aber ging viel venöses Biut durch den 
Mastdarm ab, so dass der hinzugerufene Thier- 
arzt bereits zu spät kam, die Kuh war schnell 

verendet. Leider wurde die Section nicht‘ vor- 
genommen. : Edinb. S. 551. 

Die Maul- und Klauenseuche ist in Preussen 

1861—62 sehr verbreitet aber gutarüg vorge- 
kommen; in manchen Bezirken wurde das: Vieh 
so schnell befallen, dass man eine Ansteckung 
nicht annehmen konnte, die ausserdem oft nach- 
zuweisen ‚war. ‘Sehr verbreitet war auch .der 
Blasen-Ausschlag am Euter,: ja in einem Stalle 
waren bei 20 Kühen bios die Euter befallen. 
Preuss. S..68. 
Die Maul- und Kliauenseuche kam 1862 in 
Sachsen ‚sowohl epizootisch als vereinzelt, und 
hie und da unter Umständen vor, welche eine 
Selbstentwieklung annehmen lassen. In einem 
Stalle trat sie nach 4 Monaten zum zweiten 
Male bei denselben Thieren, und zwar heftiger 
auf, als das erste Mal. Drei Mägde bekamen 
einen Blasen - Ausschlag an den Händen und 
eine auch im Gesicht; sie hatten kranke Euter 
ausgemolken. Dresd. S. 77. 

Bei der Beschreibung der 1562 in Kopen- 
hagen ausgebrochenen Aphthen-Seuche der Kühe 
(vergl. Jahresbericht von-1862 8.44) versichert 
Stockfleih, dass die befallenen Thiere, wenigstens 
für die dermalige Seuchen-Periode (1—1!/, Jahr), 
geschützt seien, und führt speciell einen solchen 
Stall an, in welchem nach !/a—1 Jahr immer 
nur das neu eingekaufte Vieh befallen wurde. 
(Es liegen indessen bestimmte Beobachtungen vor, 
dass dieselben Thiere in’ kurzer‘ Zeit (d. h. 
in wenigen Monaten) wiederholt befallen werden 
können. Ref.) 
swerDie  Maul- und Klauenseuche sah Ilertwig 
sowohl in der gelinden als bösartigen Form (mit 
Ausschuhen, Aufliegen) meist durch Ansteckung 
entstanden; "an einigen ganz isolirt liegenden, 
weder von fremden Personen, oder von Schweinen 
und Rindvieh betretenen Orten musste man spon- 
tane Entstehung annehmen. Dasselbe Viel er- 
krankte an’ drei Orten- nach einigen Monaten 
ganz wie‘ das erste Mal. Die Behandlung war 
meist bloss diätetisch, ausserdem verdünnte Salz- 
‚sänre)Heidekraut-Decoet. G. u H. S. 217 

dahresberieht der Meriein pro 1865. Band Vi, 
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"Auch diesmal wird bei Maul- und ‚Klauen- 
seuche eine miasmatische Selbstbildung' in ein- 
zelnen Fällen angenommen,’ wo eine Ansteckunt 
sich ’durehaus' nicht ermitteln liess, oder fast 
gleichzeitig ‘sämmtliches ‘Vieh eines Stallesver- 
krankt war. Der Schaden durch Abnahme der 
Thiere, Verlust an Milch (besonders bei unvoll- 
ständigen Ausmelken) und durch Klauen-Ge- 
schwüre war manchmal bedeutend; die schweren 
Rassen litten mehr und die Schlämpe-Fütterung 
trug auch dazu bei. Wo .die Absonderung der 
Kranken nicht durchzuführen: war, bewirkte das 
Impfen mit "Maulschleim (durch Einreiben mit 
einem Lappen) schmelleres Dürchseuchen: des 
ganzen Stalles und deichtere "Behandlung der 
sämmtlichen Thiere’ G»u. HS. 463, 

— Teannenhaäuer führt mehrere Fälle an, in 
welchen Vieh die Aphten innerhalb eines: Jahres 
zwei Mal, und in 21/, Jahren sogar drei Mal 
überstanden 'habe. Die Milch solcher Kühe war 
geib, übelriechend und gerann schnell; 
mehrere Kälber gingen davon in 6.Tagen’za 
Grunde an Dknehisündung, Auch drei junge 
Schweine starben unter Schwellung der Hals-, 
Kehlgangs- und Gekrösdrüsen', Lymphgefässent- 
ztndung, meias tatischen Abseessenim. sw. CK 

TER NDS | 
bösartige WIR hei‘ Kühen scheint 
den Ställen' der Branntweinbrenner im : Norden 
eigenthümlich zu sein; sie ist im Süden Deutsch- 
so gut wie unbekannt. ‚Stokfleth hatte 

7«Monäten 46 Stück zu behandeln; im ersten 
Grad beschränkt sich der Brand auf die Haut 
und ‘das Zellgewebe' des 'Klauenspalts und der 
Ballen; im zweiten Grade wird die‘ Anheftung 
Strecksehne des Klauenbeins ergriffen; im 
das tzelenk. ı St. hält diese Kl 
nicht für ansteckend; .der Ausgang ist schlimmen 
Falles in Verlust des Hornschuhes, ’ Anchylose 
des Gelenkes und selbst Amputation der Klaue; 
liest das ’Uhier viel, 'sovist Aufliegen kaum zu 
verhindern. St. Klinoß S. 210. 2 | 

— Diese Krankheitsform scheint in Kopenhagen 
besonders heftig aufzutreten; die Sammlung der 
Schule hat 1862-—63 von 8 Kühen: je ein ca: 
riöses Klauenbein erhalten, »mittelst der Ampu- 
tation der Klauen: bei einer Kuh waren beide 
Klauen desselben Hinterfusses amputirt worden, 
DänsSu112. 

Hufentzündung bei ' Ochsen säh Vernhes 
fast seuchenartig' (bei: 19 Stück) durch anhal- 
tende Trockenheit und starken‘ Gebrauch auf 
hartem Boden entstehen. Bei 4 Stück trat Aus- 
schuhen ‘ein, die übrigen wurden: in 14 Tagen 
durch Aderlässe, kalte Umschläge und Ruhe her- 
gestellt.. 'Toul: 8. 118.» BepXXIV. 8.274 

Geheim-Mittel gegen die bösartige Klauen- 


dritten Grade 


seuche der - Schafe: und ähnliche © Geschwüre. 
Bauchiere hat vor einer Commission eine von 
Rl. sehr stark befallene Heerde mit‘ seinem 


6b 
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Mittel behandelt, nachdem er, wie dies allgemein 
geschieht,‘ die losgetrennten Horuschichten ent- 
fernte und die darunter befindlichen eiternden 
Stellen: gereinigt ‚hatte; sie wurden mit einem 
Pinsel mit einer bräunlichen (stark nach Essig 
riechenden) Flüssigkeit bestrichen und darauf ‚ein 
weisses, geruchloses Pulver gestreut; ein Ver- 
band: wurde nicht angewendet. und die Thiere 
befanden sich, obgleich nasses Weiter eintrat, 
nach 5 Tagen schon bedeutend besser, hinkten 
nicht mehr u. s. w., während die andern, ver- 
gleichungsweise angewendeten Mittel diesen Er- 
folg nicht hatten. Auf die Anwendung ‚des 
Mittels bildet sich ein sehr fester, hornartiger 
Schorf auf ‚dem Geschwüre. Später wurden 
Versucbe in Lyon und Alfort mit sonstigen 
übeln und hartnäckigen Geschwüren, Strahlkrebs, 
Hundsräude u. dgl. angestellt, und auch bier 
rascher eine Besserung oder Heilung erzielt, als 
mit anderen Mitteln. Ueber die Zusammenseiz- 
ung ist nichts angegeben. Lyon 3. 499. ep. 
XXV. 8. 

Den weissen Hautbrand schreibt Stokfleth 
den starken. Sonnenstrahlen, und trockenem, 
scharfem Winde zu; er kommt blos bei Weide- 
vieh vor und beschränkt sich meist auf den 
Rücken und die Lenden, Kreuz- und Mittel- 
fleisch; schwarzscheckiges Vieh leidet mehr als 
helleres; ; die Abstossung der Oberhaut ist bei 
gelb- oder röthlichem Scheckenvieh gelinder, be- 
trifft aber’immer nur die. weissen Platten. St. 
Klin. 5224 4 

Die Ringflechte des Rindviehes: (Herpes eir- 
cinnatus) wird in. den. preussischen Berichten 
mehrfach erwähnt, ebenso: das Teigmaal; das 
Ungt. oxygenat. und die weisse Präcipitatssalbe 
werden dagegen empfohlen; ‚auch Creosot,. Ter- 
petinöl, grüne Seife u. dgl. sind mit. Erfolg, an- 
gewendet worden. Bei mehreren mit der Wart- 
ung beschäftigten Personen ist eine Uebertragung 
vorgekommen, auch wurde ein Pferd durch das 
Putzzeug, angesteckt,  Preuss. 8. 44. j 

Raude scheint in. Norwegen. bei Zindvieh 
nieht selten: vorzukommen ; es ist jedoch in den 
Berichten nieht ‘von ‚Milben die. Rede; auch 
Läuse sind stellenweise sehr ; verbreitet beim 
Vieh; ‚durch die unvorsiehtige: Anwendung, der 
Mereurialsalbe sind 3 Kühe zu Grunde gegangen. 
Dän. 8. 11. nüig 

Kuhpocken kamen 1861—62 in Preussen an 
mehreren Orten zur Anzeige; von einer gelunge- 
nen Uebertragung auf den‘ Menschen ist: jedoch 
nichts bekannt. Preuss. S. 47. 

Kuhpocken:.originäre, erwähnt det. Züricher 
Jahresbericht: aus mehreren Orten; es wurden 
mehrmal alle, gemolkenen 'Thiere , des. Stalles, 
und: einmal der Wärter angesteckt; Ziegen in 
demselben Stalle blieben verschont, auch die 
Impfung haftete nicht bei einer derselben. 
Schw. 113. 


LEISTUNGEN IN DER: THIERHEILKUNDE 


Die Verhandlungen in der Pariser Academie 
über den. Ursprung. der Kuhpocke, welche aus 
Veranlassung des ‚Falles vom: Rieumes, stattge- 
funden haben, sind.in Wien XIX. 8. 133 von 
Prof. Druckmüller zusammengestellt. Die Einen 
bestehen darauf, dass aus der gewöhnlichen 
Pferdemauke keine Kuhpocken entstehen; andere 
nehmen an, ‚dass. die Mauke nur im fieberhaften 
Eruptionsstadium im. Stande sei, Kuhpocken zu 
erzeugen; ferner wurde. die Identität der Men- 
schen-, Schaf- und Kuhpocken behauptet ‚ und 
die Erkrankung des: Pferdes. in R. unter eine 
dieser Pocken gesetzt; endlich wurde behauptet, 
die Krankheit bei den Pferden sei keine Mauke, 
sundern eine eigenthümliche Eruptionskrankheit 
gewesen. 


Ueber den Ursprung der Kuhpocke aus der 
Pferde-Mauke. In der Pariser Academie ist bei 
Gelegenheit des in Toulouse beobachteten neuen 
Falles viel hierüber gestritten worden, ohne eine 
Entscheidung herbeizuführen. Prof. Bouley hat 
hat nun eine weitere Beobachtung gemacht; es 
wurde ein Eleve zu Alfort von einem Pferde 
angesteckt, an welchem die Javart-Operation, 
(Exstirpation des Hufknorpels) gemacht worden 
war, worauf eine starke Anschwellung des gan- 


zen Hinterfusses mit sehr copioser Ausschwitz- 


ung folgte; diese Secretion scheint (denn es ist 
gar keine Beschreibung beigefügt) dem Menschen 
den Ausbruch von Pusteln (die als Kuhpocken 
bezeichnet werden) zugezogen zu haben. 


Dasselbe ist nach Bouley mit der Krankheit 
der Fall, die. als Herpes ‚phlyctaenoides beim 
Pferde beschrieben wurde und am Maul der 


-Pferde und den Nasenöffnungen nicht selten beob- 


achtet wird; endlich wird auch die Stomatite 
aphtheuse (Maul-Aphthen) hieher 'gezählt. Auf 
diese Weise hat man nun auf einmal statt der 
problematischen Mauke (grease) des Jenner, de- 
ren vaccinogene Eigenschaft sich seither last 
nie mehr gezeigt hat, ein ‚halbes Dutzend vesi- 
culärer Eruptionen auf der Haut des Pferdes 
(bereits Pferde-Pocken genannt), welche alle..die 
Eigenschaft haben. sollen, Kubpocken hervorzu- 
bringen. Rec. 8.817. 


Bouley \ hat..dann. in... der Sitzung: vom 
13. Aug. 1863 in .der Soc. veterin. nähere Mit- 
theilungen über die Kuhpocken-Erzeugung ge- 
macht. Iin.am. 10. Juni nach. Alfort gebrachtes 
Pferd speichelte stark: und. hatte in der Maul- 
höhle eine Menge erbsengrosser, ' ziemlieh fester 
und  auf.Druck empfindlicher Bläschen von. röth- 
licher Farbe; einige ‘waren zusammengeflossen 
und da wo. die Epidermis. sich losgelöst hatte, 
sah man eine, wie ausgeschlagene: ‚dunkelrothe 
Wunde; es.wurde die Krankheit für Stomatite 
aphtheuse erklärt und blos äusserlich mit Honig 
und Alaun, in Wasser gelöst, behandelt. 32. 
beauftragte einen Bleven des 4. Jahres, mit. der- 


tra 


Lymphe eine-Kuh am ‚Euter zu. impfen; beim 
Einstechen mit einer neuen Lancette gaben die 
Bläschen zuerst keine Flüssigkeit,. erst als man 
bis in die ‚Schleimhaut \stach, flossen zuerst 
einige. Tropfen Blut und nach 10 Min. kaın Se- 
rum zum Vorschein, mit welchem 5 Impfstiche 
an der Kuh gemacht wurden. Bis zum 17. 
Juni hatten sich cntschiedene Pusteln gebildet, 
mit einer Vertiefung in der Mitte,. mit durch- 
scheinendem Serum gefüllt. und von einem Hofe 
umgeben. Hievon wurden 2 Kinder geimpft, 
bei deren einem sich sehr schöne Pusteln bil- 
deten, welche der Academie vorgezeigt und als 
Vaceine-Pusteln! anerkannt wurden. Von dem 
Euter der Kuh wurde nun (am'20.) noch ein 
Pferd. an der (fleischfarbenen) Oberlippe zeimpft 
und vom. 5.— 1. Tage entstunden drei noch 
grössere Pusteln als dievam Euter der Kuh ge- 
wesen waren; in der Umgebung bildete sieh 
noch eine Anzahl viel kleinerer Pusteln nnd eine 
Art von Rothlauf. Die weitere Impfung vom 
Pferd. auf ein’ zweites Pferd schlug fehl. Die 
Maulseuche des ersten Pferdes war für andere 
Pferde: ansteckend ; dies geschah leicht dadureh, 
dass man! ihnen mit Speichel w. dgl. besudeltes 
Heu zu fressen gab. | 
> Einen‘ Monat später kam ‚ein anderes Pferd 
mit Aphthen imMaule, die sieh aber auch auf 
die»Nase, Lippen, Augenlider, Riechhaut und 
den. linken Hinterschenkel (besonders auf die 
Krone des Hufs) ausgebreitet hatte. Mit der 
Lymphe ‚aus‘den Pusteln der Lippe wurde eine 
Kuh geimpft: und 5: Tage später begannen sich 
an’ den Striehen‘ des Euters kleine Pusteln zu 
bilden, »Die  Aphthen waren an. verschiedenen 
Stellen «nicht gleichz im Maul waren sie rund 
oder: eiförmig, voll, perlfarbig; an der Lippe und 
der Nase: linsenförmig, in "der Mitte vertieft. 
platt, mit. verirockneter Epidermis bedeckt nach 
deren Entfernung ein klares Serum’ auszufliessen 
anfing; auf der Nasenschleimhaut hatte der Aus- 
schlag. die Form der Phlyctaenen, kleine. gelb- 
liche Bläschen, .an_der Spitze, mit; einer leicht 
abzustreifenden Kruste bedeckt ; 
Fläche der Augenlider salı man rundliche, blei- 
graue, mit Exsudat bedeckte Wunden. Am 
Hinterfuss ‘war -der “Ausschlag im: grösseren 
Maasstabe, sonst wiewam den Lippen; an der 
Krone flossen die Bläschen besonders stark zu- 
sammen, und: die’ Stärke der Entzündung hatte 
in, «der Haut: eine; brandige: Stelle‘ veranlasst, 
welehei,als Javart coutund bezeichnet wird.‘ 
Aus dieser ' Beschreibung: erklärt sich , wie 
Jenner;; Saceo u. A. den Ausschlag der Pferde. 
aus ‚welchem die Kühe Väceine bekommen, bald 
Mauke ‚(grease) oder’ wunde ‚Fessel (sore heel), 
bald Javart und -Furunkel: ‚nennen ' konnten. 
Nach Bouley ‚ist ses aber immer eine und'die- 


selbe Krankheit und der sog. Javart ist nur- 


eine zufällige Complieation. Mehrere in der 
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Sitzung anwesenden T'bierärzte.. erinnerten sich, 
jene Maulseuche und Herpes pliyctaenvides 
öfter. bei ‚Pferden, namentlich. »bei Druse ge 
sehen‘ zu haben, und. Leblane hatte: ähnliche 
Aphthen am After ‚eines  Pferds beobachtet; 
allein ihre Uebertragung auf das Euter hatte 
nicht gehaftet. 8..886. (Ref, hat ebenfalls im 
Mai. 1864 einen Impfversuch mit‘ Aphthen’ des 
Mauls auf eine Kuh vorgenommen , jedoch er- 
tolglos.) 

Brandige Pocken befhielen in Fosnes /Nor- 
wegen) einen Stand von 40 Stücken im August 
1860; ein Stück zu Grunde nach fünf- 
wöchiger Kbankbeit. Die Pocken  entstunten 
zuerst an den Zitzen und 'breiteten sich dam 
über das’ Emter bis zur Banchhaut aus; am 
3.-— 3. Tage entstimden brandige Wunden und 
Schorfe, die jedoch meist innerhalb 3 Tagen 


ging 


heilten. Diese Krankheit hat nach Sangestad 
nichts mit den ächten Pocken gemein. Dän. 
».'192. 


— 


Krankheiten der Harn- und Geschleehts- 
Organe, 


Blutharnen ‚beobachtete Hertwig in det 
Nähe von Berlin auf: einem Weideland wo: 1859 
der Milzbrand. sich. gebildet: hatte ; es: erkrankte 
nur die. Kühe und, der ‚Bullen, ‘das Jungvieh 
und die Füllen. blieben freis Die Pflanzen» des 
Grundstückes waren vorherrschend' Riedgräser, 
scharfe oder narkotische Gewächse fehlten, ebenso: 
Brand. oder Kost. Orts- - Veränderung‘; war, ‚ das 
Zweekmässigste , gegen. „diese, asthenische ‚Form 
des. Bl. , An errnähe Orten kam entzündl; Blut- 
harnen vor, welches durch. entz,. widrige ‘Mittel 
beseitigt wurde.» G.1u.dl..8. 214. | 

Piehomw "beschreibt eine” ‘besondere Art des! 
Bl., welche im! Dep. Mayenne häufig vorkommt; 
sie befällt "das  Rindvieh' (ausschliesslich) "erst! 
nachdem es 2 Jahreralt geworden und verlauft 
oft’ sehr Jangsam’, indem  sier dureh Abzehrung 
tödtet. Ausser gestielten Auswüchsen ‚auf der 
Blasenschleimhaut and geschwürigen Stellen, 'so- 
wie Blässe der Organe‘ und Brüchigkeit der 
Nieren findet die Section nichts‘ Besonderes. P. 
sehreibt. die Krankheit "der (kalkarmen) Boden- 
beschaffenheit "und! der’ Behandlung zu; vor 30 
Jahren kannte man das Bl. nicht, hernach' trat 
eine bedeutende Verbesserung‘ in der Cultur 
dureh künstlichen Futterbau u. dgl. ein; aber 
auch an vielen Stellen nunmehr! eine Erschöpfung 
des’ Bodens, dessen Produete (Futter, besonders 
Stroh) gerne von Schimmel’ u. dgl. befallen 
sind und nicht‘ genug nährende Substanz ent- 
halten. Daher kommt es, ‘dass in dieht neben 
einander lierenden Gehöften das eine (die Kr. 
nicht kennt, das andere stets darunter leidet; 
hiebei entsteht eine Abänderung in der Blutbe- 
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schaffenheit , welches durch‘ die "Nieren ' durch- 
schwitzt ohne irgend welche "Zerreissung "der 
Gefässe. | Es sind verschiedene Mittel, B. 
Terpentin-Oel, Fisenpräparate, Kali, Campher u. 
8. w. gerühmt worden, allein die Krankheit wird 
nur mit der Entfernung der Ursachen verschwin- 
den. Rec. 8.897. Rep. XXV. 8. 137. | 
Gegen ifalsche Wehen, die bei jungen, voll- 
blütigen Thieren vorkommen, während der Mut- 
termund geschlossen ist, aus der Scheide klarer 
Schleim fliesst und. das Euter ‚noch keine Mileh 


enthält, ‚empfiehlt Combe. ‚einen -Aderlass, das . 


Auflegen von Säcken ‚mit warmen Heublumen, 
Einspritzungen von Malven- u, Belladonna-Deeoet 


in die Scheide und innerlich. Glaubersalz in 
Mehltränken., Toul, S. 165. Rep. XXIV. 8. 319. 


Fruchthiilter - Blutung beieiner Kuh,|von einer 
sehr. seltenen Veranlassung. ‚theilt Hertiwig mit; 
der Uterus hatte bei dem Kalben einen Riss be- 
kommen, durch welchen Verblutung eintrat, bei 
der Section fand sich, der Pfanne des rechten 
Hüftgelenkes gegenüber, ein spitziger Knochen- 
auswuchs, welcher, da die Kuh rechts liegend 
xekalbt hatte, die Wände des Uterus zerrissen 
haben musste. G. u. H. S. 219. 

Umdrehung des Fruchthälters. Gierer stellt 
hierüber Bekanntes zusammen; er versichert, es 
seien ihm in dem Orte Türkheim in 20 Jahren 
28 solche Fälle bei Kühen vorgekommen, auch 


bei Stuten will er sie zwei Mal gesehen "haben. 


— 'Saake beklagt die Verwirrung, welche bei 
der Beschreibung der Umdrehung des 
herrsche‘ und glaubte, dass manche veröffent- 
lichten Fälle nicht das waren, was sie‘ sein 
sollten. Er beschreibt einen Fall, welchen er 
selbst für alles’ Andere, als eine Drehung des 
Fr. gehalten hatte (er konnte mit dem Arm’ in 
den Fr. gelangen), wobei aber die Section eine 
halbe Drehung nachwies. In 2 anderen Fällen, 


die: man für Umdrehung des Fr: 'gehalten haben 


konnte, »waren ‚es bloss zu: frühe! Wehen | bei 

noch verschlessenem -Muttermunde, und die Kühe 

irre nach! einigen Tagen regelmässig. »G 
«+ H. 68. 332; 344. 


Die ri des Üterus bei ‚Külien nach | 


der ‚linken Seite! sind nach . Köhler. seltener als 
nach ‚rechts‘, was: dem Widerstand des Pansen 
zugeschrieben wird!‘ Schanz. versichert, ‚ dass 


ihm das Ueberwälzen' auf..den :Rücken bisher: 


sogleich Hülfe geleistet 'habe; man versucht bald 
nach rechts); bald. nach links zu wenden und 
wird. dann, leicht finden, welches von’ beiden 
hilft: Preuss. 8: ‚169. 


Das Kalbefieber ist 1859 in Npireih stels, 2 


elnweise' vorgekommen; von 75, Kranken sind 


20 ,geschlachtet worden; es scheinen ‚jedoch von’ 


einigen Berichterstattern ‚auch. leiebtere Milch- 


fieber ‚eingerechnet, worden zu sein; so. 'z. B.J;hat' 


der. Eine auf. .10. Fällen keinen Verlust,.der An- 
dere unter ‚19.:Kranken 8. Todte., Dän.ıs. 18: 


Fruchth.' 


LEISTUNGEN IN DER THIERHEILKUNDE 


"Ebenso ging es im ‘Jahre’ 1860; auf 151 
Erkrankungen sind 53 Todesfälle berichtet; dem 
einen 'Thierärzt starben von 29 Stück 25, dem 
andern 5 von 6, und 4 von 7, während ein 
weiterer Thietarzt von 37 Kühen. keine verloren 
haben will. Dän. S. 193. 


— Es wurde in 5 Fällen in der ET Klinik 


der Berliner Schule mit grossen Gaben Glauber- 


salz und Aloe, Seifen-Klystieren und reizenden 
Einreibungen oder Brei-Umschlägen auf die Len- 
den, geheilt. 2...U, I.” .2318, 


— Stockfleth hat in 3 Jahren unter 56 Kühen 
22 geheilt, 13 starben und: 21 wurden 'ge- 
scehlachtet. Am häufigsten war das''K. im Oc- 
tober, dann im Mai: bis Juli vorgekommen. «Er 
meint, die paralytische Form sollte man'eher die 
gastrische nennen, wegen: der gleichzeitigen Ver- 
stopfung, dem Aufblähen, der Harnverhaltung u. s. 
w.; die Unfähigkeit’aufzustehen, schreibt'er mehr 
einer Schwäche ‚einem Sinkender Kräfte, als 
einer Paralyse' zu. » Nach Tolstrup steht die 
Gefahr in gleichem Verhältniss zu ‘der Zeit des 
Bintrittes der Krankheit nach: dem’ Kalben; die 
in. ‚den. ersten 24 Stunden befallenen Thiere sind 
fast alle verloren. Aber auch alte, geschwächte 
Kühe kommen schwer durch. Die Behandlung 
Sr's. «besteht ‚in! Glaubersalz: und: Senf, später‘ 
Valeriana, Campher, Brechweinstein;  Ausräumen 
des Mastdarms, Entleeren: der Blase ‚; reizende 
Einreibungen an der Wirbelsäule.!! Die; innerl: 
Mittel. werden. als’ Latwerge gegeben, weil Flüs- 
sigkeiten leicht in die Luftröhre gelangen: ‘Früher 
gab man.‘jedes Mal eine Unze: Aloe: zum An- 
fang der Kur, jetzt nur noch ausnahmsweise: und 
dann mit Salzen. Die  genaueste Section weist 
nichts Charaeteristisches nach; nur nach 'länge- 
rem Kranksein findet man Complicationen, ‘z. B. 
Lungen-Entzündung ,  Blutzersetzung, ‘ Vieränder- 
ungen am. Uterus; u. -8::w. «St. Klin. 1:8. 186. 


Ueber die Schlauch- Entzündung bei Rindvieh 
theilt Gierer seine Erfahrungen mit, welche in- 
dessen nur das Bekannte wiederholen. Wien. 
XIX. Ss. St. y | 


6. Beinkhasten des re ir Miskel- 
ann „ ira 


X a3 mmesolt 

Nerven: Zufätte zähle ‚bei Riadvieh weniger‘ 
selten als bei ‚Pferden; © Roceoivhat'"5 solche" 
Krankheits-Gesehiehten »mitgetheiltz "in 3” dersel-" 
ben„dachte man an»'Wuth;, es’ fand» sich 'aber 
Mal‘ Entzündung und Erweichung »des Rücken-' 
marks ‚8. Mal/fremde Körper im‘ Manle, 'näm- 
lich «ein Kunochen und ein Zweig, welche stecken 


ee ri 


' geblieben ! wareny» und ein:aüs Isenerıkage gu 


wichener  Backzahn, «nach.ideren Entfernung die’ 


Ko sogleich: aufhörte. Ka S: wi. au un a 
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"Als Arthritis BR OAILEAFONE -bei''Rindvich »be= 
schreibt Auer eine’ zuerst acut beginnende, dann 
chronisch verlaufende Krankheit mit schmerz- 
hafter Anschwellung .derı Gelenke, welche nach 
Beseitigung. ‚des; Fiebers, Schmerzes u. 8. W. 
gerne: zurückbleibt; es wurden meist,junge Kühe, 
die, verkalbt: oder. an. Zurückbleiben der Nachge- 
burt: gelitten hatten, befallen; Herbst: und Er -üh- 
jahr., ( Temperaturwechsel,. besonders ‚auf Alp- 
Weiden) brachten‘ die meisten Erkrankungen. 
A. nimmt eine Säfte-Entmischung an, besonders 
weil die Thiere eine;harte Haut, struppige Haare, 
Durchfall u. |s.. w. bekommen Sid sich nie. mehr. 
ganz erholen... Die Behandlung ist anfangs. ent-, 
zündungswidrig dann ;ableitend (äussere Reize 
bis zum Eiterband); sie muss Wochen und Mo- 
nate lang fortgesetzt werden.  Mchn. 8. 36. 

Idiopathische Lähmung bei Klee Jobert 
beschreibt drei Fälle, in welchen) eine theils ganz 
locale, theils auf mehrere Gliedmassen sich. er- 
streckende Schwierigkeit der Bewegung vorhanden 
war; da keine andere Ursache; als. übermässige 
Anstrengung im:Zuge u..8..w,., eben so. wenig 
eine Verrenkung, ein , Knochenbruch oder dgl..auf- 
zufinden waren, so hält J. diese Fälle für para- 
lytisch. Aeussere Reize, und in einem "Falle 
er Fr Nux vomiec, stellten 'die Thiere ware 
Wer: Lyon8,261. #yso 
"Die 'Kopfkrankheit des Rindvichs oh? 
delte Franze glücklich mit‘stark autiphlog. Mit- 
teln. Prietsch’ sah‘ sie (als‘Catarrh der Neben- 


’ 


höhlen’ mit Auigenentzündung u. 8. ‘w.) in einem’ 


Ställey wo 'von 9 Erkrankten' 2 starben und 5 
geschlachtet wurden. Die Entzündungssymptome 
in den Athmungs- und Verdauungs- Organen 
machten  bald_ einer ;Bluizergeizung: Platz (wäs- 
serige blutige lixcremente ‚und. - Harn)... Die 
Sest, 


der Darmschleimhaut, Petechien ander Blase. ‚Als 
Ursache ‚wird, Erkältung; in „BEN hohen, zugigen 
Stalle. vermuthet., Dresd.: 20., 

Chronische Hirn- W, et bei; einer, Kuh 
äusserte sich, nach Champeau, durch _Stuper, 
Schwanken, Erweiterung der Pupille, sehr lang-, 
samen Puls (30 im der Min.). 
nachdem die geitännten. ‚Symptome 3 Monate 
lang beobachtet worden waren, rasch ein. 
Hirn "war injieirt und die ‘Ventrikel enthielten 


ven war trübes‘ Seruim. Foul. "S% 19. Rep. 
XV. ‚any. er zur 

| GR unkheiten dh: Schäfer 
Leiinatn, ie Drekkrankneit," ig" rakt hi, „Ba ndlung 


Kipa ’s, wi ass nis said r IT 


un 25T gg: yotndn el 5 4} 


fen (auch Schweinen) hat ‚Berrysein Instrument » 


jede wie ‚ein Hühnerei gross; 


zeigte "starke Röthung ‚der, Luftwege, Pe-ı 
techien, seröse ı Infiltration des Zeilgewebes; ‚ohne ı 
Croup oder Geschwüre;, Röthung und ‚Schwellung- 


‚Der Tod trat, 


-8.'50: 
' Das“ 


Asafoetida an. 


bnZum:. ‚Bingeben flüssiger drdnzientibei ‚Schasis mit 20: "Gr. Meersalz, 
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empfohlen, welehes'die Form einer (kölnischen) 
Tabakspfeife hät; in den etwa 4 Unzen halten- 
den becherförmigeh‘ Kopf- wird die Arznei ge- 
schütitet und das, 9 Zoll lange Rohr in das Maul 
des, Thieres gesteckt ; durch Emporheben des 
Bechers fliesst die, Flüssigkeit. ab, ohne dass! man 
nöthig ‚hat, dem ‘[hiere - ‚Kopf bedeutend in 
die Höhe zu, halten. : Vet. 8“ 151. Rep. BE WER 

SIR 7: PORN 


Drehkrankheit ist in Na 1859 Mae 
weise enzootisch vorgekommen; - Saugestad hat 
255 Stück behandelt, wovon 100 starben. ‘Von 
der- Ableitung : des Coenurus aus dem Hunde- 
Bandwurm ist nicht ‚die Rede, und doch hat ein: 
Däne sich besonders: um, die Kenntuiss‘ des ’Ge: 
nerationswechsels verdient SRIRRARF (Steenstrup).; 
Dän. 8. 17. 


Hakbarth sah 70 Lämmer in einer Heerde 
von 400, Stück an Dr. zu Grunde gehen. "Bei 
einem Lamme fand etdrei Blasen’ vom’ Coenurus,' 
die. beiden. Halb- 
kugeln. des gr. Hirns' waren ganz 'geschwunden.; 
Preuss: 8. 173. (Da die Schädelhöhle‘ eines 
Jährlings überhaupt nur. 4—5 ‘Unzen fasst, so 
musste das Hirn. ganz, verschwunden gemesen 
sein, denn 3 _Hühnereier wiegen, 6 Den Ref.) 


er rationelle ‚Landwirthe - wollen 'durch-- 
aus. ‚nicht ‚an, die Entwicklung: des Hirnblasen- 
wurms - aus. den. ‚Bandwürmeiern . des : Hundes 
glauben; ,da. sie.aber noch’ die Bremsenlarven in 
den. ‚Nebenhöhlen ‚der: Nase mit den Köpfen des 
Coenurus 'verwechseln „.. haben ihre ‚sog. wissen- 
schaftlichen Untersuchungen keinen Werth. Da- 
gegen ist die Beobachtung von Interesse, dass 
v. Suiner von ‚57 trepanirten Schafen, nur ‚18 


verloren hätte; andere gaben. ihren Verlust auf. 


7, S und 37 Procent an. Das, Instrument, zu, 
der Operation ist von Tanatz Dreher in Pesth. 
wien XIX. 8. 82. | 


Den Schafrotz beschreiben. Cavagna | und 
Giolani bei_einer, Heerde,..die übrigens \zugleich 


an der Fäule (‚Wassersueht) zu. leiden schien; 
Aderiass ver-\ 


Ansteckung. wird. nicht ‚bestätigt; 

schlimmerte das, Leiden, ‚dagegen! wirkte Asa-' 
foetida mit Iisen, oder Breehweinstein in Wasser 
aufgelöst, günstig. »Italtı 9.250. ._ XV. 
v ' j 

Die Lungen. -. Würmer - Seuche ae von. 

‚ Hertwig bei Schafen durch, bittere aromatische 

‚Mittel, Theerräucherungen und 
beseitigt... G.,u..;H., 8. 469, 


Gegen die Laber-& gelkrankheit einer Schir 
Heerde, wandte RR mit gutem Erfolg une 
GlaulıHliie8) 469: | 


Gegen die ER je Schafe wandie Stege 


\inx) 


in täglich 2>Gramine caleinirten Bisehyitriol 
'theils "auf dem. Futter, 


theils' im Trinkwasser an, ünd’”liess daneben 


kräftiges. iFutter- 
dr: 
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Oelkuchen oder Haber füttern... Die. erkrankten 
170 Lämmer wurden sämmtlich hergestellt. Toul. 
S. 121... Rep. XXIV...84 274. 


Gegen die Fäule der Schafe liess Adenot 
mit gutem Erfolge ein Decoet von Nussblättern 
mit Zusatz von Kochsalz zum 'Tränken auf- 
stellen; diess geschah 6 Wochen lang und als 
sich gegen den Frühling wieder Symptome der 
Krankheit in der Heerde zeigten, wurde das 
Mittel wieder: 14 Tage lang angewendet. Lyon 
S. 112. Repr XXIV. 8. 266. 


Das Ausgehen der Wolle an verschiedenen 
Stellen des Körpers ohne einen allg. Krankheits- 
zustand haben mehrere Thierärzte Preussens 
1861 — 62 häufiger beobachtet. Die Haut ist 
an den kahlen Stellen etwas trockner, der Woll- 
schweiss seltener. Ueber die art. (nicht 
Wellfressen) sind die Angaben sehr abweichend; 
es wird die Fütterung von Repskuchen, dann 
von Zuckerrüben und ihrer Rückstände beschul- 
digt.ı' Napp. glaubt aber, dass die allgemein 
gegen: die Fäule stattgefundene Anwendung des 
Eisen-Vitriols- die Trockenheit der. Haut veran- 
lasste.... Preuss. 'S. 172. 


Die Raude der Schafe ist in Norwegen 
ziemlich stark verbreitet; man spricht viel von 
schleehter Fütterung und Wartung, aber’ beinahe 
nie, von Ansteckung. Aofgaard: wendet zuerst 
ein Laugenbad, dann Tabakabkochung an; diese 
Bäder ‚haben 40% R. Wärme und werden: in der 
Stube des ‚Bauers vorgenommen, wo die Schafe 
aueh bleiben, » bis "sie trocken geworden 'sind. 
Dän. Sirb& 


Eine schnell tödtliche, dem. Milzbrand. ähn- 
liche Entzündungs- Krankheit bei 5. Schafen 
schrieb Hertwig dem Genuss von „mit Brand- 
pilzen befallenein Gras und Lupinen zu. Selbst 
die Schnitter dieses Futters ‚hatten Augen-Ent- 
zündung, Uebelkeit und Diarrhoe von dem Staube 
der Pilze bekommen, Die Schafe erkrankten 
nach 2: Tagen an Symptomen typhoser Entzün- 
dung, mit‘ schwarzem Blute, vielen Eeehymosen, 


gelblichen, sulzigen Extravasaten u. s. w. Die 
Milzbrandstäbchen fehlten im Blute. Aenderung - 


des. Futters verhinderte die weitere Ausbreitung 
der Krankheit. G. u HS. 471. 


Ueber die Rinderpest - ähnlichen Erkrank- 
ungen der Schafe hat Prof. Röll' einen ausführ- 
lichen Artikel in der Wiener med. Wochenschrift, 
September und October (Nr. 39, 40) veröffent- 


licht. Nach demselben steht die Identität bei- 
derlei Erkrankungen fest. Diese Thatsache 
wurde 1861 durch die Prof. Maresch in Prag 


und Galambos in Pesth erhoben und schon im 
Februar, 1862, wurden von. der Regierung die 
nöthigen Vorsichts-Massregeln dagegen angeord- 
net, Im Jahre 1863 wurde die Erfahrung in 
türkisch Bosnien ‚und der Herzegowina, dann in 
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Krain und. den: Küstenlanden. durch zahlreiche 
Fälle von. erkrankten Schafen unds selbst Ziegen 
bestätigt. - tonh 


Schafpest. Prof. Mihltech hat den Ueber- 
gang der Rinderpest auf Schafe an drei Or- 
ten in Böhmen beobachtet und unter Beigabe 
mehrerer genauer Seetionsberichte beschrieben. 
Aehnliches ist zwar schon früher (auch bei Zie- 
gen) bemerkt worden, allein man zweifelte immer 
noch an der Ansteckungsfähigkeit der,Rinderpest 
für andere Thiergattungen. Die vorhandenen 
Erfahrungen lassen jetzt kaum mehr einen 
Zweifel übrig, dass das Schaf dureh Cohabita- 
tion mit R, krankem Rindvieh in eine ähnliche, 
obwohl weniger tödtliche Krankheit verfallen und 
dass diese wahrscheinlich vom "Schafe wieder 
auf das Rind zurückgehen kann; in letzterem 
Falle scheint die Incubations-Periode merklich 
länger (17—21 Tage) zu sein, als wenn die R. 
vom Rind auf Schafe (6—9 Tage) übergeht. 
Es ergibt sich hieraus, dass gegen solche er- 
krankte Schafe dieselben Sperr-Massregeln an- 
zuwenden sind, wie bei der Rinderpest selbst. 
Wien XIX. 34. 


Pocken;. Literatur: 
Cohen, der Kampf gegen die Schafpocken, Rostock. . 

Dr. Budd vom Hospital. in: Bristol hat eine 
Abhandlung. über die, besonders ‘in "Wiltshire 
ausgebrochenen Schafpocken vorgetragen, welche 
ausser seinen. eigenen ‚Beobachtungen. 'haupt- 
sächlich , die ‚Schriften von Gamgee, Simonds, 
d’Arboval,. Trousseau u. A. zur Grundlage hat, 
somit nur Bekanntes enthält. British: med! Journ. 
Aug, .1863. 


Die Sehafpocken sind 1861--62 in Preus- 
sen ziemlich häufig vorgekommen, die westlichen 
Provinzen blieben in der Regel davon verschont. 
Die Schutzimpfunz hat meist die besten Erfolge 
geliefert, allein bei Vernachlässisung der gehd- 


rigen Vorsicht hat dieses Verfahren Heerde des 
Contagiums gebildet. ‘Die Nothimpfunz war’ 


manchmal kaum vortheilhafter als der natürliche 
Verlauf. TPreuss. S. 54. 


Die. Impfung der Sch. hat in manchen Län- 
dern zur weiteren Ausbreitung, derselben Anlass. 
gegeben, und, ist, dadurch in Misskredit gekom- 
men; es wurde. daher in der Hamburger Ver- 
sammlung beschlossen, ‚dass geimpfte Heerden. 
ebenso wie angesteckte zu betrachten (d. h, zu 
eontumaziren) seien; und es wurde nur die Noth- 
impfung, nicht aber (in seuchefreien Gegenden) 
die alljährliche Schutzimpfung empfohlen. 


Die Lämmerlähme beobachtete Neubert bei 
200 Stück. mit tödtlichem Ausgange ; die Thiere 
starben theils plötzlich unter Conyulsionen (apo- 
plectisch), theils nach einigen Tagen. Die Sec- 
tion: liess Blutanhäufung im. Hinterleibe, und 
serös-blutigen Erguss in die ag idelhöhle finden. 


JOHTARAHTS VON HERINGTOATTANS 


‚Bei einigen Thieren wurde kürz vor dem Tode 
Schwellung der'Backen und Lippen‘, auch der 


Benden- und Kreuzgegend bemerkt. Erst als man 
blos Gras fütterte,- hörte die Krankheit auf. 
Dresd. S. 102,0 

_ Gegen die Gelenklähme der Lämmer sah 
Mann von. der Coceulustinctur, ‚neben strenger 
Diät, überraschend gute Resultate. _ Preuss. 
re 


Die bösartige Klauenseuche der Schafe ist 
in: mehreren preussischen Bezirken stationär; 
Reoloff ist der Ansicht, dass sie aus der gutar- 
tigen M. und Kl. hervorgehe (nach Spinola), 
dagegen spricht sich. Faller aus.  Preuss. 8. 
73. (Die gutartige Kl.-Seuche kann bei Schafen 
durch fehlerhafte Behandiung wohl chronisch und 
hartnäckig werden, ist aber deshalb nicht iden- 
tisch mit der als bösartige KL-S. der Schafe 
bekannten sporadischen und nur durch Ansteck- 
ung sich in den Heerden erhaltenden Krankheit. 
Ref.) 

Wuth bei Schafen. Eine Heerde von 300 
Muiterschafen des Mr. Randall (Albany) wurde 
durch einen wüthenden Hund um Weihnachten 


1862 angefallen und mehrere Stücke besonders | 


am Kopfe, den Ohren u. s. w. gebissen. Diese 
Wunden heilten schnell. Der erste Ausbruch 
der-Wuth erfolgte am 12. Januar 1863 und die 
Beobachtungen wurden bis zum 29. fortgesetzt. 
Die Schafe wurden unruhig, wild, wollten stets 
aufeinander reiten, stiessen gegen einander und 
gegen Menschen, frassen nichts von dem ihnen 
vorgelegten Futter, dagegen eher Mist, Schnee, 
der mit frischem Harn befeuchtet war u. s. w., 
sie nagten an der Wolle und an Holz, das 
Wiederkauen hörte ganz auf, die Ausleerungen 
beinahe; es war keine. Wasserscheu zugegen. 
Der Blick des Auges soll gleich anfangs etwas 
Eigenthümliches gezeigt. haben, die Stimme war 
schrill oder klagend. Später trat Schwäche, 
Zittern, Lähmung des Hintertheils, Erblindung 
und der Tod (bis zum 6. Tage) ein. Kdinb. 
S. 393. | 


Bandwürmer bei Schafen. Gluminski sah 
von 1 Drachme Kousso bei Lämmern nach 24 
Stunden faustgrosse Klumpen: von B. abgehen. 
Krause dagegen fand Kousso unwirksam, dagegen 
von Kamala, Kreosot und 'Tannin Erfolg. Auf 
die. Magen-Würmer (Strongylus) wirkt  Kousso 
nicht... Hartmann rühmt Kamala zu 1—2 Dr. 
als. unfehlbares, schon in 2 Stunden wirkendes 
Mittel... Preuss, 8. 174. 


Krankheiten der Ziegen. Aus Norwegen 
wird berichtet, (dass die Raude bei den Z. sich 
schneller auf ‚der Haut ausbreite, als bei den 
Schafen. Auch cachectische ‘und Lungenkrank- 
heiten sollen öfter als bei den Schafen beob- 
achtet werden. Dän. $. 18, 


D. Krankheiten der Schweine. 
Das Nessel- (Rothlauf-) Fieber der Schweine 
trat 1862 in Sachsen nach dem Juni mehrfach 
auf; ‚an einigen Orten gingen viele der befalle- 
nen Thiere zu Grunde. Von dem Genuss’ des 
Fleisches wurde kein Nachtheil bemerkt, auch 
die Ansteckungsfähigkeit für andere Schweine 
nicht erwiesen. Einige Thierärzte ‘empfehlen 
Purgiren (Aloe und Glaubersalz). 

Das Rothlauf der Schweine war im Canton 
Zürich 1861 häufig verbreitet; es wird die gut- 
artige und die bösartige (Milzbrand-) Form un- 
terschieden; die letztere soll nach Seiler plötzlich 
und gleich anfangs sehr heftig auftreten, die 
Schleimhäute sind blassblau, die Haut-Tempera- 
tur ist besonders an den Füssen vermindert; der 
Tod tritt bald ein. Bei der gutartigen Form 
ist die Temperatur stellenweise (Hals, Schulter, 
Rippen) abwechselnd und oft bis zu stechender 
Hitze erhöht; der Verlauf ist langsamer. Ob- 
gleich mehrere schw. Thierärzte von der Con- 
tagiosität dieses Rothlaufs überzeugt sind, führen 
einige derselben doch auch Fälle an, in welchen 
eine Ansteckung unmöglich stattgefunden haben 
komte. Schw. 8. 114. 

Es ist interessant zu erfahren, dass das 
Rothlauffieber der Schweine auch in Norwegen 
vorkommt. Oefstie sah es im Sommer 1859 
allgemein herrschen und nennt es rothlaufartigen 
Milzbrand. Dass es kein Milzbrand war, ist 
schon aus dem Resultat der Behandlung zu 
entnehmen, denn von 60 Kranken starb nur 1. 
Dän. S. 18. 


E. Krankheiten der Hunde. 


Hundeklinik in Wien 1861-62. Prof. 
Pillwa& behandelte 1049 Hunde, hievon sind 
262 gestorben, und zwar an Staupe 96 (von 
275), an Fallsucht (wohl Krämpfe im 2. Stadium 
der Staupe) 71 (unter 125), Lungen-Entzündung 
19 (unter 35), schwere Geburt 9 (unter 17). ' 
Ausserdem kamen folgende Krankheitsformen 
häufig vor: Lähmung der Nachhand (wohl auch 
nach ‚der Staupe) 27, Raude 69, Fiechten 14, 
Knochenbrüche 37, Bronchial-Catarrh 54, g3- 


strisches Leiden‘ 27. u. s._w. Wien XX, 
S. 163. y 
Unter der unrichtigen Bezeichnung: _Dreh- 


krankheit bei einem Hunde beschreibt Smedt 
einen Fall, in welchem durch Sturz ins Wasser 
ein Hund von Lähmung der Gliedmassen, Er- 
weiterung der Pupille und der Neigung nach 
rechts zu drehen befallen wurde, Die Section 
liess Injeetion der Hirnhaut und Erweichung des 
kleinen Gehims und der strangförmigen Körper 
des verlängerten Marks auf der linken Seite, 
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aber keinen serösen an ‚finden. 
350. «Rep. XXV.r'8.180. ı ä 

Blut-Erbrechen bei einem cheriiie Eee 
Vogel. Die Section zeigte, dass Blut, ohne eine 
sichtbare Zerreissung,: in Menge in den Magen 
entleert worden war; als Ursache des vermehrten 
Blutdrucks in» den Capillaren des: Magens wird 
die Atrophie der Leber betrachtet. Rep, 8. 
116. 

Panaritium bei Hunden sah Kutzbaeh in 
einem fürstlichen Zwinger: ordentlich eingenistet; 
es ‚lösten. sich die Nägel nach einander ab, oder 
wurde die. Sohlenfläche geschwürig, {ressend. 
Das Leiden zog von einem Fusse an den andern 
und war schwer zu heilen. . Innerlich Arsenik- 
solution, äusserlich. Betupfen. mit Höllenstein 
waren allein von Nutzen, .G. u. H. 8. 243. 

Zucker- Harnruhr beobachtete Dr. Schmitt bei 
seinem Hunde; derselbe’ liess. ungewöhnlich viel 
Harn, wurde traurig, mager, litt an. Erbrechen 
und Husten. Die chemische Untersuchung er- 
gab Zucker im Harn. Auf Natr. ‚bicarbon. folgte 
vorübergehende Besserung. Woch. S. 63. 

Einen Strongylus Gigas bei einem Hunde in 
einer ‚Gesehwulst am Mittelfleisch, nach und 
‚nach «zum Schlauch ‚herabsinkend, 
Rovere; ein Zusammenhang des Sacks mit ‚den 


ig: S. 


Harnwegen war nicht aufzufinden. .Ital.ı S. 
Anh... Kap. KAV.. Sı.Ah, | 
Bauch- Wassersucht bei Hunden. St. Cyr 


wandte dagegen den Trokar an, und. spritzte 
durch denselben ‚eine Auflösung von 9 Til. Jod- 
kali,' 3,Th., Jod, än 125 Th. Wasser,.. in,.die 
Bauchhöhle, nachdem eiwa die Hälfte. des: vor- 
handenen Ergusses abgeflossen war; nach einiger 
Zeit wurde der Rest des Ergusses ausfliessen 
gelassen und eine Binde um den Bauch ange- 
legt. Während: in. ‚Fällen dieses Verfahren 
von günstigem Erfolge begleitet war, gingen 3 
andere Thiere: (2 Katzen und 1 Hund) bald 
nach der Operation zw Grunde, »Es fand sich 
jedoch bei _ der. Section. ‚keine Entzündung des 
Bauchfells, und scheint daher die Absorbtion des 
Jod nachtheilig BRriNd zu haben. Lyon.“ ®8. 


209. .Bep. xXIV. S. 309. 
Wuth. 
Bouley, über die Erkenntniss:der Wuthkrankheit beim 


Hunde (theilweise Uebersetzung von B.'s. Bericht an 
die Academie s. später). München 1864. 
Delacroiz, Reflexions sur la rage. Paris, 
Faber 'w., Medie,-Rath, die Wuthkrankheit. 


_ Zu dem 1846 von Dr. Faber in Schorndorf 
herausgegebenen, äusserst reichhaltigen Werke 
über „die Wuthkrankheit der Thiere und. des 
Menschen“ hat derselbe in. der. Zeitschrift für 
Staatsarzneikunde ‚1863 und 64. einen ‚Nachtrag 
geliefert, worin er die neueren Erfahrungen bei- 
fügt und sie mit den von ihm früher geäusserten 
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fand ’ Della . 


‚Ansichten vergleicht. Es;werden 1) den unzuver- 


lässigen Zeichen ‘der. Wuthkrankheit: 2) die si- 
cheren, jedoch nicht durchaus charaeteristischen 
Zeichen gegenüber gestellt, und 3) weitere Er- 
scheinungen, welche zwar weniger diagnostischen 
Werth haben, aber Aufschluss über die noch 
immer bestrittene Natur der Kr. zu geben im 
Stande sein könnten, beigefügt. Die meisten 
Nachträge sind aus den in Württemberg seither 
beobachteten Fällen genommen, es ist jedoch, 
um das Werk ‘auf dem neuesten Standpunkte 
zu erhalten, das Neueste aus der Literatur des 
Auslandes mitgetheilt. Ein wahrer Fortschritt 
in diesem noch etwas dunkeln Capitel wird da- 
durch erreicht, dass F. nur solche Fälle. aufge- 
nommen hatte,’ in welchen die Wuthkrankheit 
(des Hundes u. s. w.) zweifellos constatirt ist. 


Die Wuthkrankheit ist in Preusscn 1861 
bis 62 sehr häufig bei Hunden vorgekommen 
und es sind zahlreiche Uebertragungen auf an- 
dere Thiere (Pferde, Rindvieh, Schweine, Katzen) 
zur Kenntniss gekommen. ‘Schr oft haben die 
Thierärzte erst durch die öffentlichen Blätter 
Nachricht'davon erhalten. ‘Unter den bemerkens- 
werihen Fällen ist die, wie es scheint, spontane 
Entwicklung bei einer läufigen Hündin (in Stallu- 
pönen) und bei einem castrirten Bauernhund 
(Wiedenbrück); in einigen Fällen scheint die In- 
eubationszeit sich bis 
haben. Ein wüthender Hund schwamm durch den 
Mühlgraben, und biss vor und nachher andere 


Hunde, ein Rind und eine Ay Preuss. 8. 
120. 
Bei den Sectionen würhender Hunde fand 


Prof. Brukmüller unter 26 Füllen, von denen 
23 auch im Leben beobachtet waren, 11 mal 
Hirn-Oedem, 2 mal Hirnhöhlen-Wassersucht, 4mal 
Reitzung des Rachens durch stecken gebliebene 
Haare, !8 mal Haare und 7 mal andere unver- 
dauliche Substanzen im Magen; 7 mal (bei letz- 
terem Befunde) auch Erosionen der Magenschleim- 
haut; 7 mal ausgebreiteten Darm-Catarrh, ‚7 mal 


Bandwürmer (T. eueum. und serrata) in Menge, 


1 mal Spulwürmer ebenso, Amal Iyplöne Schwel- 
lung der Peyer'schen Drüsen ws: w. Wien 
XX. S. 160. 


Hundswuth. Bei’ der Besprechung der H. 
in der Academie zu Paris hat Tardiew mehrere 
interessante statistische Nachrichten über diese 
Krankheit und ihre Verbreitung in Frankreich 
mitgetheilt, welche seit 1850 unter dem Minist. 
Dümäs angeordnet und gesammelt wurden. Sie 
sind begreiflicher Weise nur annähernd richtig. 
In dem Zeitraum vom 1850—62 sind ‚319 Men- 
schen von.der Wuth. befallen. worden und zwar 
261 durch..den Biss von Hunden, 31: von: Wöl- 
fen, .14 von Katzen, .1.vom' Fuchs, /1 von der 
Euh, 11. nicht ‚angegeben. Die Uebertragung 
von einer Kuh fand, bei einem 22jährigen Manne 


at 4 Monate erstreckt zu 


u 
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statt- (Dept. de l’Ain), welcher gebissen wurde, 


keine Vorsichtsmassregel anwandte und am 30. 
Tag in die Wuth: verfiel, an welcher er nach! 48 
Stunden starb. Unter 214 Fällen, in welchen 
die gebissene ‚Stelle bezeichnet ist, waren 122 
an. den: Händen ‘oder Armen, 54 im Gesicht 
und:38 an den Füssen verletzt (und angesteckt) 
worden. Von 1856—62 sind in die Thierarz- 
neischulen zu Alfort und Lyon 332 wüthende 
Hunde aufgenommen worden, in ‘demselben Zeit- 
raum sind ‘in’ ganz Frankreich 197 Menschen 
von der Wuth befallen worden. Es kamen (seit 
1850) durchschnittlich 24—25 Fälle von W.- bei 
Menschen in: Frankreich vor (1860 — 14, 1862 
— 26). Diese Zahl beweist, dass die frühere 
Vermuthung von Lelut, dass jährlich 100 Per- 
sonen iin Fr. an der W. stürben, falsch ist, — 
Die Angabe der Zahl der angesteckten Personen 
unter den Gebissenen stösst ‘auf grosse Schwie- 
rigkeiten; P. zählt auf 334 Fälle von Biss durch 
entschieden: wüthende Thiere 185 Personen, 
welche angesteckt worden sind (55 pCt).  Be- 
nault hatte 33 pÜt., Hunter nur 5 pCt. ange- 
nommen. : Unter jenen 319 der W. erlegenen 


Personen sind nur 86 weibliche; die Meinungs 
die Wuthzufälle beim 


mancher Aerzte, dass 
Menschen : bloss Nerven-Affectionen, ‘durch die 
Angst hervorgerufen, seien, und dass es kein 
specifisches Wuthgift gebe, ‘wird dadurch ent- 
kräftet, dass'unter jenen319-Personen mehr als 
30 Kinder‘ unter 5 Jahren, einige selbst von 2 
ehren sind. 

» Für. die spontane Entwieklung der Wuth, 
welche Einige leugnen, führt T. das Vorkommen 
der Krankheit bei den Wölfen an, und 2 authen- 
tische ' Fälle von: Katzen; die eine derselben 
wurde in Folge einer schmerzhaften Verbrennung, 
die andere durch die Wegnahme ihrer Jungen 
wüthend; beide Katzen haben Personen gebissen, 
die’an der W. gestorben sind (1858). Was. die 
Vorsichtsmassregeln durch Anbinden der Hunde 
und Anlegen von »Maulkörben betrifft, welche 
nach Zenault in Berlin ein so auffallend gün- 
stiges Resultat erworben haben, so berichtet der 
franz. Gesandte zu Berlin über ‘die Unsicherheit 
dieser Massregeln, welche bloss in Berlin (nicht 
aber in der Umgegend) gelten, und welche nur 
die auf der Strasse gehenden Hunde, nicht- aber 
die in den Häusern, Höfen u. s. w. betroffen 
haben. Ueberdiess sollen die Berliner Profes- 
soren selbst jene  Massregeln für unerheblich 
halten; die Wuth ist nach ihnen eine Seuche, 
welche’ sich aus besonderen Ursachen entwickelt, 
sich über dazu disponirte Thiere verbreitet, ihren 
Höhepunkt erreicht, sich darauf einige Zeit 
erhält, und dann allmählich verschwindet, um erst 
nach längerer Zwischenzeit wieder aufzutauchen (!). 
Die Jahreszeit und Witterung hatte auch in 
Frankreich keinen besonderen Einfluss auf das 
Vorkommen der W. gezeigt. Die Sequestration 


‚Tahreiberieht der Medic)n pro 1863, Band VE, 
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wuthverdächtiger Hunde will Reynal auf 6 Mo- 
nate ausdehnen (in Berlin werden: 90 Tage an- 
genommen). Unter 224 Fällen. von Ausbruch 
bei Menschen, in welchen die Ansteckung genau 
angegeben ist, zählte 7. 40 in weniger als einem 
Monate, 143 von 1—3 Monaten, 30 von 3—6 
Monaten, und 11: von 6—12 Monaten. ‘ Unter 
195 an der :W. gestorbenen Personen waren 
111: nicht, 45 spät und 39 unzureichend caute- 
risirt: worden. Unter 143 von :1858-—62. ge- 
bissenen Personen sind 63 frei von der An- 
steckung geblieben und unter diesen 35, welche 
invder ersten Stunde nach dem Biss cauterisirt 
worden waren. ‘Im Dep. Hautes-Alpes sind 1362 
16:Personen und ein Esel von demselben Hunde 
gebissen : worden; jene wurden  cauterisirt und 
blieben frei, der Esel dagegen verfiel in die W. 
und bestätigte dadurch die Krankheit des Hun- 
des... .Bec. 8.922. 


Wuth. Durch Zusammenstellung einer An- 
zahl von (68) Wuthfällen bei Hunden, die ge- 
bissen 'oder geimpft und in Wuth verfallen waren, 
kommt Renault zu dem Schlusse, dass eine Qua- 
rantaine von 40 Tagen nicht genüge, sondern 
dass sie auf 120 Tage verlängert werden sollte, 
Es waren nämlich von 131 solchen Hunden 63 
nicht angesteckt worden, bei 68 dagegen war 
die Wuth ausgebrochen und hierunter bei 31 
erst nach dem 40. Tage. Die längste Incuba- 
tions-Zeit war bei einem Hunde mit 118 Tagen. 
Toul, 8. 111. Rep. XXIV. S. 272. 


Ueber die Incubationszeit der Wuth. hat 
Zundel eine grosse Anzahl von Beobachtungen 
aus verschiedenen Schriften; zusammengestellt; 
sie beziehen sich .auf 167 Hunde, 199 Rindvieh- 
stücke, 62 Pferde und. Esel, 129 Schafe, 8 
Ziegen, 40 Schweine, 161; Menschen. ‚Die la- 
tente Periode erstreckt sich bei Hunden, Pferden 
und Schafen bis über 3 Monate, ‚bei Rindvieh 
und bei Menschen .bis über 6 Monate. Auch 
nach den Monaten und Jahreszeiten werden die 
Ausbrüche. zusammengestellt, wobei sich, jedoch 
ergibt, dass Jahreszeit und Witterung keinen 
bemerklichen Einfluss äussern. Lyon. Rep. XX IV, 
S..310. 


Wuth. Bouley hatte der Academie zu Paris 
einen Bericht über eine von ‘Boudin vorgelegte 
Abhandlung, die Wuth betr., zu liefern; er ist 
sehr ausführlich und beinahe eine eigene Arbeit 
des Berichterstatters geworden, enthält aber im 
Wesentlichen nichts, was nicht in Deutschland 
längst als bekannt angenommen werden kann. 
Neu ist die Veröffentlichung der Liste der im 
Depart. der Seine von 1822—1859 an der 
Hundswuth sestorbenen Personen; ihre Zahl 
beträgt 51 Männer und 28 Weiber (wobei die 
beiden Jahre 1824 und 25 fehlen). Im Jahre 
1860 sind 7 und 1861 acht Personen (darunter 
3 Weiber) an Hydrophobie gestorben, darunter 
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ist 'Ein’Fall; in’welchem die W.. u von einem 
ie herrührte.” it 
„Ausser (dieser Mälistiselienn Notiz ist" nocksei 
Grete 'dass 3X behauptet,’ wenn ‚man darüber: 
in Zweifel 'sei,"ob"ein Hand’ wüthend "ser oder: 
nicht, ‘dürfe man’ nur‘ einen andern Hund in 
seine Nähe':bringen; im ersten Falle: werde"er 
sicher aufihn losgehen 'und ihn 'zwobeissen su- 
eben. In Alfort soll ‘diese: Probe stets.!mit: dem 
besten Erfolg vorgenommen: werdenzusonderbar 
aber ser es, "dass: auch andere’ wüthenderThier- 
arten (Pferde, Rindvieh’ u. 's. w.)»beim Anblick 
eines Hundes Anfälie von Wuth'zeigen' und den:: 
selben "angreifen ; ferner ‚dass‘ diess‘nicht;"der 
Fallv sei, wenn die Wuih "z: Bir eines Derds 
nicht von’ einem Hund’ herrühren(BRenault’ hatte 
ein Pfer& mit’ Speichel von einem wüthenden 
Schaf geimpft). Rec. +8. :401,0481,,57.h! (Es 
würde nicht schwer sein, . Fälle “aufzuführen, 
welche die allgemeine Richtigkeit jener Behaupt- 
ung jn Balel ‚stellen, FRA | 
Die k. bayerische Regierung hat einen Theil 
dieses Berichts von Roslay übersetzen und zur 
Belehrung des Volks veröffentlichen lassen, da 
gegenwärtig (1863 —64) die Hundswuth in Süd- 
Deutschland häufiger als früher aufırit, ‚Ref. 


le ten fohayn e; 


Fi Krankiiten sonstiger Sällgetlibre 


Ueber. die Krankheiten ausländischer Thiere 
hat Dr. M. Schmidt sehr interessante Mittheil- 
ungen’ gertracht, "wozu ihm seine'Stellung bei’ dem 
zotssäschen Garterr in Prankfürt Weihe günstige‘ 
Gelegenheit” gab. Die einzelnen Erkrankungen 
sind ‘nach Rubriken zusammengestellt, und’ be: 
treffen sehr verschiedene Thiergattungen (Säuge- 
thiere und Vvögeh. Leider: Bestältet. der Rätin' 
dieses Berichts ‚nicht, daraus "Auszüge zu ge 
ben. Wien XX. 78. 1-70. m 

"Eeberkrankheit bei’ Hasen. Es Yariteh im 
Revier’ Pillnitz’ viele Hasen" todt gefunden; ‘die 
Leber war’ vergrössert, hatte das’ Ansehen einer 
Muskat- (Fett-) Leber und enthielt kugelförmige, 


speekähnliche Neubildungen, "welche "mit Krebs-' 


bildung Aehnlichkeit hatten; diese Knoten 'konn- 
ten. sub ‚ohn&,.- gleichzeitige fettige Enntartung 
vorkommen. «4+—. In „einer. Kaninchenleber ‚mit 
vielen. abseessähnlichen: Knoten’waren die Gallen- 
günge/ erweitert, „und,.!mit..' eiterähnlieher.. Masse 
erfüllt; im derselben‘. .fand. Dr.) ‚Kuchenmeister 
Tausende: von: Nematoden-Eiern;. die.‘ Würmer 
selbst) waren, nieht; gefunden „worden... (Rayer 
hielt-einen ähnlichen Befund für Distomen-, vogel 
für Bandwurmeier)g# Presh 84.18. 
Echinococcus-Blasen hat Dr. Oniepy bei: ver: 


schiedenen ausländischen 'Schweins: Species, 'na- 
„plieiceps,  aethiopieus. 
Fine dieser; im Bauche: 


mesitlich. bei S; Aeliamusi, 
und penieillatus gefunden. 
von. 8. Aelian. gelegenen Blasen | enthielt 5 Pin- 


LEISTUNGEN EIN!DER! THIERHEILKUNDE 


ten: (& 12» Unzen) Flüssigkeit "und'warıim Zus 
stande:.der« Verkaikung. » Edinbs 85:83, 
“+ Eine: Giraffe aus‘ einer‘ Menägefierätarb san 

Ausfüllung des: Schlundkopfs‘ und. der hinter‘ 
Nasen-Oeifnung-mit Futter (Erstiekung);" zugleich‘ 
war der 4. Lendenwirbel gebrochen‘ und es blieb 
zweifelhaft, welches» von (beiden ‘Leiden Zuerst: 
entstanden war. ER S 13. sort rn 
I Mann 


h ar) “. Ta singe 
Re ET; wis Fr RE 


sylus sbasH 

. Ärankheiten der. "Vögdk. 
Ei 2 ö a V 
dAudenkrankheit bei Hühneenei Mehvebei r 
selben bekamen’ ein Exsudatsaufisder» Bindehauf, 
weiches sich bis in: die Augenhühle‘ erstreckte, 
den Bulbus hervörtrieb und» schliessliehrzerstörte/ 
Die mieroseopische Untersuchmg der krankhaften 
Substanz lehrte, dass sie der: Tuberceulose: Angek 
hörte: ‚Belgs» 82.540: Rep. XXV} 8. 159 
„Deberfühtung des‘ Kropfes ‚bei . Vügeln» ist 
un so: Selten. Dr. Crispisahl' bei einem: wel- 
schen Hahn 20 Unzen«trockenesGras.im Kropf 
angehäuft, welehes «der: Vogel: nieht‘ mehr: weiter 
braehte; der’ Kropf‘ könnte, 50, Unzen fassemy 
seine: Muıskiblhaut war «verdickt; im» Üebrigen 
das Thier sehr ‚abgemagert..' Manı kann in sol 
chen Fällen ‚ohne Gefahe: den Kropf: aufschnei- 
den und entleeren; diedurch. die:Naht a 
Wunde heilt sehr nel Edinbiir:9V SBdrtisag: 
‚ Medullar-Sarcom! "ber seinem Auhn hätte 
nicht nur-am-Halse 9 haselnussgrosse Geschwälste 
gebildet, welche das Athmen und Schlingen»er-. 
sehwerten,  sonderniauchl in.'der: ‚Bauchhöhle! die 
Gekrösdrüsen und den en befallen, ‘ (Schmidt, ’ 
Repiirdx 1a „us ; A) 
Tuberkulose bei einer: Riguptischiin‘t Gans: 
Die Tuberkelsubstanz ‘war theils in :den Organem 
(Leber, Lunge) massenhaft! abgelagert, theils) 
über die Fläche seröser'Häute: u. 8: w. verbreitet; 
(Bef,.hat kürzlich bei»einem» schnell‘ verendeten: 
Pfauen die seine kung; in einen’ nussgrossen/ 
Tuberkel , verwandelt! gefunden ‚:»alleim»det Tod) 
war„düurch ‚einige erbsengrosse Tuberkel‘ in der: 
Luftröhre veranlasst‘ worden, von'.denen! einer- 
das.‘.Lumen | ganz ı verschloss.)ı; Beig. +8: Gera 
Rep: XXust S. 159: nisw ‚alsurtsesM 
u.Einel,Bandwurmseuchesunter: den! Günsens 
führt Pflug anzı'die-Thiere waren nür kurze 
Zeit krank, wzeigten (Bähtnung: der: Extremitäten, 
wenig; Appetit „dagegen: Verstopfung. Im Blind- 
und Grimmdarm fand »Prr eine. s6 grösse Zahl 
von'„Taenia; plicata,!ineben: vielen’Fadenwürmern;‘ 
dass der Durchgang des Futters verhindert wurde 
Die. (Exemplare » der’ Taeniar (es ist: aberliohhe: 


INN 


7 je 


ı Zweifel Ti »lanceolata gewesen'p' da» die Dipl! 


cata. dem Pferd 'eigenthümlich ist); waren 3-7. 
Zoll ‚lang. "(Wie die Lähmungs-Erscheinüngen 


durch! die Anwesenheit der‘ Würmer zuverklären | 
«als die! Aufent- | 


seien, \.ist ebenso wenigıklar, 
haltsbezeichnung,, | denn'»die Gans \bat»2: Blind- 
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‚därmesund eigentlich keinen.Grimmdärm,:da der auf: ‚ebener Sirasse gestolpert war und sicht dätin 


‚Dünndarm ..unmittelbar:'und..in gleicher Weite: im 


‚niedergelegt hatte, unfähig, nach'.dem Aufstehen 


‚das ‚Rectum, übergeht Ref.) «Woch. «8. dw seinen-Sehritt „weiten zu gehenznies- hatte gleich 
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) Aue. ‚yertilgt, „I „Unter. ‚die „bäußigsien 
Er ee ‚Hautwunden. Böniina” © 

ing, ‚69, Hülähmg.35, ‚(Spatınur ;5,), Beip- 
haut-L. intzu23, ‚Huf-Eutza,37, Sehnen-k: ntz.23 u.8. 
W.. ‚Unter, den Operationen, ‚ist „dig,, Castration 
20 mal, das re lmal, ‚die, Exstirpation. des 





Hufknorpels 2 „Haarseil den Brennen, ‚3.mal vor- ı 


Kam ek Tr ass ist; ‚wicht, erwähnt). 
Wen ax 


’ ut + To a 
il. RR yıyenä re a sh RN 


En 8 3 ee 


od Wunden. und ‚Fisten. kur 


vo NH "Ursache, ve von, Ballaneniähnlichen, Zankällen, 
‘die sich beim-.und ‚nach ‚dem Eressen ‚einstellten, 
fanden Bellefre ide und Wehenkel scharfe, ‚Spitzen 

der Backzähne: h nachdem diese, ‚abgehobelt. ‚Wor- 
den, blieben ‚die ‚Anfälle aus, Es wird Vermu- 

{het, dass eine solche Spitze beim Kauen Zweige 
des fünften Nerven- Paares ‚verletzt ‘und dadurch 
jene , ET RRRE ie ‚hervorgebracht habe, ‚Beleg. 
a „Rep. Pe. ehe Vol, Krankh, ‚des 


“2 "ige Be m Schulter- Vorarmbein- 
Muskels rt: bei einem Pferde durch das An; 
prallen an. eine. Mauer hervorgebracht, „Man 
fänd eine fäusigrosse, schmerzhafte ‚Geschwulst 
etwas "über" dem, Seßultergelenk, das „Pferd, stellte 
den Fuss yo, und fürchte den Boden wit .der 


- Fr 
FFER ”. , 







Zehe, wenn. & gchen ‚sollte. ‚Die ‚Schmerzen 
WR il, heftig , dass, ‚man vorzog „das Pferd | 
au ki Tage: zu .tüdien, „Der „genannte, Muskel 
Ei ‚übe r der i* serknorpeligen ‚F Rolle „quer abge- 
N und Blut in ‚Fi Umgebung, gerasireien 
Ly ER D- XXY. 
Fo EA a Zuwilings-N enge scheint 
nach Schütt nicht so selten vorzukommen ; er 
 hat’in 8 Fällen "eine' totale” Zerreiscung und in 
5 eine starke Ausdehnung angenommen. Als 
Keniizeichen "dienen die’ gerade Stellung” des 
Sprunggelenkes und 'di i6 Erschläffung‘ ‚der "grossen 
Sehne ‚(Achilles-8.); bei der” Bewegung 'knickt 
der':Scheükel veinyo wie, perkoemnbn(Briche, "und 
wird! inseinem>halben"Bogen®'vorwärts' gebracht, 
Die» Heilungit'erfolgt "in "8:=10 "Wochen von 
selbst. Näth Peteng ‚ind . Steinhoff' 'könntalleher 
eine, Zerzeissung desäSchienbeinbeugers (eiulttge- 
funden;haben,isMekk) SoukBuidsnsov wi yilies 
entstand bei ‚einem, Wagenpierde: ‚welelies »2:mal 


It.8 Gesehen. 3: ungeheilt‘ 55,, starben" 


bus mach lem »Stolpermmitsidem rechten Fusssbis 
‚auf den Boden dürehgeireten. „Nach dem Tödten 


fand «Schellhase: wicht blos ‚rechts dassimitöte 


Gl.-Band; von den.Sesambeinen nebst einigen 
‚Knochenstückchen abgerissen, »sonderkkauch links 


dasselbe Band tief eingerissen®#:G. "u. Hio’8. 
241. 
Gelenk- Wunden, wurden anil Erfolg durch 
Artiamin u. A. mit Äegyptiac- Salbe behandelt; 
es’ist jedochizu «bemerken, dasscrorhernentzün- 
‚dungswidiig swetfahren «uni sehr vermieden wer- 
‚den soll, von» der »Salberanadie Gelunkhöhleizu 
‚bringen,ıweilidiess die ge Sclimerzem wer- 
re »BRebsis BoliE8 lisa Rep. RX 10.18.4337. 
"Gegen eitie bedeutende" Ver ietz ung dB BN- 
Held) mit t "Zetreissung‘ des 'miftlöten Bantlds 
der Kniescheibe, wurden 18 Tage” lan® anhaltend 
kalte Desieisungkti? u) das’ Pferd in eine 
‚Gurte gestellt, und in 7 Wochen’ die Heilung zu 
‘Stande gebracht." Tai, IR! m... zen RK, 
g8 275, Hoidor nah sg‘ zu 
Brustisunde "mit ro Fa is iamtkıfar 
Poncethesehreibt diesen’ Reken Falt, "der durch 
‘den Sturz eines Reiterpferdes‘ und das "Eindrinsen 
des Sporns in "die Brusthöhle entstanden" wär. 
P. schnitt das’ vorgefällene Stück‘ des’ hinteren 
'Mittelfells ab) und-heftete''die’ äussere” Wunde, 
-Die -Heiking "gelane‘ in Bu Zi. ' Mee) 8, 
123. Rep. KXV. 'S 125. SR 


_Verletz ung, des Reetän hei einer Stute Kal, 
beit Bedecken vor; der Penis "War" in in „das Rec, 
fühh ‚edrungen und Malie, 0 CB antinn. , vom After 
enlfeint, ‚die untere, Wand 10 Centim. lang, ‚Zer- 


or 'Heser Alle "War der MIN ange- 


Tissen. 
häuft. Das Thier ging nach einigen 5 Stunden an 
aut Entzündung zu Gründe, et. S- 127. 


an as. Maar 
eine "Speichel- Fistel ‚beim I en heit Hahn, 
nach” 'vergeblicher ‚Anwendung anderer "Mittel, 
namentlich der Unterbindung dag grossen Speichef- 
Zängs, dürch Einspritzung von Salmiakgeist, dann 
von "Creosot in. der, Richtung nach der Ohrdrüse 


Au, „welche sich entzüindete und in ‚Biterung Kon 
ging. "Rep. 19. ” Er. 


ash Dip gnnasbr: hannückigen, Fall, a Adesjsic 
hokter a en und Strichfeuer; 
dann. warnen, Breiumschlägen.. Sndjanpcheilhet 
salbe;, die ‚Eistel ‚erstreckte, sich „bis io.die ‚Ohr- 
speiebeldrüse und „es ‚entstand, daselbst. ein. Ab; 
seess.  Endlich,nach.. 13 jwöchentlicher, Behand- 
lung, ‚Lührte, feuchte, Wärme „die, Heilung ‚herbei, 
Der Drang..zum Scheuern, hatte, „xiel zur Niki 
schlimmerung, (beigetragen. [PR TE RR sesai' 
»luEinen- seltenen! Fall: vom lSchlund-Zuftröhren- 
Fistel beim PRöbeschreibt Prabstmayr....Däs 
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Pferd hatte kurz vorher die Druse und hierauf 
eine Geschwulst am. Halse gehabt, . welche: in 
' Eiterung überging; der entstandene Abscess hatte 
drei Oeffuungen in die Luftröhre, von welchen 
eine wieder geheilt war; beim Schlucken trat 
Flüssigkeit u. dgl. vom Schlunde in die Luft- 
‚röhre. Der Tod folgte: am 20. Tage durch 
-jauchige Zerstörung‘ der unteren liege. 
Woch. 8.389. B 


2. 'Geschwillste: 


Ohr-Geschwulst bei einem Hunde. Diese 
Cysten am Ohre langbehängter Hunde sind nicht 
selten, sie enthalten entweder Blut oder blutiges 
Serum und werden in der Regel durch: einen 
Stich oder Schnitt geöffnet, füllen sich jedoch gerne 
wieder, Trillibert beschreibt einen solchen Fall, an 
welchem nur der Umstand auffallend ist, . dass 
bei der Oefinung und dem Ausdrücken der Ge- 
schwulst mit dem Serum. eine Zecke .(Ixodes 
rieinus) heraus kam... Wie sie hineingekommen, 
ist unbekannt, möglicher Weise ‚ist. eine Täusch- 
ung vorgegangen und die Zecke schien nur aus 
der Wunde zu kommen. ‚Rec. 8.607. 

Ohrfisteln : als angebornes Leiden bei Pier- 
den beschreibt Frank; sie haben- eine sehr feine 
ÖOeffnung, aus welcher bald eine zähe, helle 
Flüssigkeit, bald Eiter auströpfelt; Fr. hält sie 
für Dermoideysten und räth, sie mit Aetzmitteln 
oder dem Feuer zu. zerstören. .Mchn. 8. 99. 

Um fremde Körper im Schlunde_ herauf zu 
bringen, verfährt Petzold so, dass er. eine 
Schlinge um den Hals unterhalb des fremden 
Körpers legt und denselben durch Beugen und 
Strecken des Halses, unter Aufrücken der re 
nach der. Maulhöhle zurückleitet. Dresd. S. 
105. | | | 

— Beim. Ausziehen derselben soll man 
nach Stockfleih's Rath (selbst wenn man ein 
Maulgatter zur Hand hätte) mit der linken Hand 
die Zunge der Kuh stark nebenherausziehen, 
während man mit der. rechten, Hand in den 
Schlundkopf -eindringt und das heraufgedrückte 
Stück Rüben u. dgl. zu fassen sucht. Es ist 
gut, hiezu einen Handschuh anzuziehen, an dessen 
Fingern die Spitze abgeschnitten. ist. St. Klin. 
S. 129. “ 

Erweiterung des Schlunds bei einem Fohlen 
zeigte sich als eine harte Geschwulst von der 
Grösse eines Gänse-Eies, unten am Halse. Aubry 
machte einen Versuchseinstich, durch welchen 
bloss Wasser mit einigen Futterstückchen 'aus- 
floss; er sah 'hiedurch, dass der vermeintliche 
Abscess ein Anhängsel des Schlundes sei. Ob- 
gleich sogleich der Einstich mit der umschlunge- 
nen Naht verschlössen wurde, "blieb doch eine 
Fistel-Oefinung zurück, die sich jedoch nach und 
nach so verengte, dase. man kaum eine Sonde 
einbringen konnte. Rec. 8,694. 
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 EineG@eschwulst in der Luftröhre eines 
Pferdes, welches dadurch unbrauchbar geworden 
war, bestund nach "Watson aussen und: hinten 
an der Luftröhre aus Blutextravasat, innen aber 
war sie blau-grau, fest und zellig, , so dass Var- 
nell sie für krebsähnlich hielt; "sie war 7—8 
Zoll lang und der innere Theil hatte sich’ sehr 
vergrössert und dadurch Erstickungsgefahr ver- 
anlasst: Vet» 8. 393. Rep. XXV.! 8,45. 


Als Brustbetle wurden in der Versammlung 
dänischer Thierärzte die Geschwülste verschie- 
dener Art besprochen, welche vorne an der 
Brust der Pferde, am Bug u. s. w. vorkommen, 
und wohl meist von äusseren Ursachen entstän- 
den sind. Nach Stockfleth bildet sich im Zell- 
gewebe “unter dem] Hautmuskel ein fibrinöser 
Erguss, welcher in Eiterung übergeht; wird die 
Geschwulst nicht zeitig geöffnet, so wird ein 
fester Sack gebildet. Der Eiter liegt oft 2-—-8 
Zoll tief. Die Exstirpation ist schwierig wegen 
der Nähe grosser Blutgefässe. Die Böhandiunig 
wurde verschieden angegeben. Bagge sah das 
Einbringen von Arsenik bei fibrösen Geschwülsten, 
die ohne vorausgegangene Entzündung harter 
von gutem Erfolg, Dän. 8. 307, 


Haar-Balg-Geschwulst. Eckberg öffnete sie 

am Buge eines Pferdes und nahm die zusammen- 
gefilzte Masse heraus; die Geschwulst war so 
gross gewesen, wie ein Gänse-Ei, Sechs Wochen 
später war an derselben Stelle wieder eine solche 
Geschwulst mit ' dem gleichen. ‚Inhalte. Damit 
war aber die Neubildung beendigt, denn naeh 
5 Jahren hatte ‚sich noch "nichts gezeigt. Schwed. 
I. 5. 219. Rep. XXIV. S. 348. Vgl. Pa: 
thol. Anatomie, 
, Bauch-Geschwulst, Bei einem Hengste Fa 
einer Geschwulst am Hodensack, , welche ganz 
einer Hernie glich, fand Stockfleth durch die 
Untersuchung per reetum, dass kein Bruch vor- 
handen sei. Nach einer Woche wurde die gleich 
bleibende Geschwulst geöffnet. und entleerte eine 
bedeutende Menge seröser Flüssigkeit; die Schei- 
denhaut war unbeschädigt. Die Anschwellung 
füllte sich bald wieder und ging dann .in Eiter- 
ung ‚über, nach deren Entleerung sie völlig, ‚VET- 
schwand. Stokfl. Clin. F 


Scirrhus des Samerstrangs von ‚15 Pfund, 
und eine sarcomatöse Vergrösserung des rechten 
Hoden im. Gewicht von 10 Pfund wurden. in 
der Dresdener Klinik durch die. Operation. ‚be- 
seitigt. _ Dresd. .S. 21. z 

Eine fibröse Geschwulst von.der Grüsse eines 
Strauss-Eies.  in.,dem  Fruchthälter einer: hoch- 
trächtigen Stute: veranlasste Abortus. «und! einen 
tödtlichen Blut-Erguss. Rep. 8.3083. 

Den Einschuss sah Thieme im Juni’ gleich- 
zeitig in verschiedenen Ortschaften; 'war der 
kranke Fuss weiss gefesselt u. dgl., so’ starb die 
weisse Haut ab, während’ die dunkle unverän: 
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dert blieb. "Aeusserlich '\that’ Holzessig gute 
Dienste. — Schuman‘ beschuldigt Gewitterluft 
und dunstige. Ställe;- das: begleitende rheumat. 
Fieber erforderte energische' Mittel,  äusserlich 
wurden Fontanelle und graue Salbe mit Bilsen- 
kraut angewendet.  Preuss. 8. 181, 

Einen Fall von Brand nach diffuser Phleg- 
mone bei einem Fohlen erzählt Vogel; ein Schlag 
an»den Hinterschenkel, anfangs wenig erheblich, 
war: die Ursache gewesen; der Tod erfolgte am 
9. Tage. Rep. :$.: 295. ? 

"Ueber den ‚Blutschwamm hat Leblanc meh- 
rere Erfahrungen bei. verschiedenen: Hausthieren 
gesammelt. Wird Blut zwischen andere Gewebe 
ergossen (Extravasat), so wird es: auch leicht 
wieder resorbirt;es kommen: aber Fülle vor, in 
denen: das: ergossene Blut weder resorbirt wird 
noch fault, und- wenn es entfernt wird, sich 
wieder ‘anhäuft;>"diess nennt 7. einfachen Blut- 
schwamm.: Wenn sich dagegen die Wände einer 
solchen Blut-Ansammlung zu einer gefässreichen 
Substanz umbilden, so wird: diess gemischter 
Blutschwamm genannt. Diese Substanz kann 
gleich- oder ungleichartig, verhärtet, 'fibro-plas- 
tisch, : krebsähnlich sein, . und im Jletztern Falle 
sich nach. Art der Melanosen und des Krebses 
im. Körper fortpflanzen.. Um den Blutschwamm 
zu, heilen, muss man. diese. Neubildungen  voll- 
ständig entfernen (ausschneiden). Das glühende 
Eisen ist oft nicht im Stande dies zu. thun. 
Clin.:..8. :519....Bep. AXRV. : 8. 38... 

Krebsbildung in der Scheide einer Kuh wurde 
durch äusserliche Anwendung verschiedener Ein- 


spritzungen, namentlich des Chlorzinks, Chlor- 


eisens und Silbersalpeters, unter gleichzeitigen 
innerlichen Gaben von Jodarsenik (in der Dosis 


von .10--20 Gran) geheilt. (Vogel) Bep. S. 
BT. ie | 
Krebs. Ein. dreijähriger Hengst wurde. 1348 


auf ‚der einen. Seite. castrirt, der andere Loden 
lag noch im Leisten-Canal; dieser zurückgeblic- 
bene Hoden war 1856 sehr vergrössert und 
wurde deshalb 1857 entfernt; er war beinahe 
ganz durch Medullar-Krebs !zerstört. 1861 litt 
das Pferd mehrmal an Colik und wurde im No- 
vember als unheilbar getödtet. Man hatte näm- 
lich durch den Mastdarm eine grosse Geschwulst 
in der Bauchhöhle gefühlt; diese zeigte sich 
lappig, hirnartig, graugelb und liess Krebssaft 
ausdrücken, in dem man runde und birnförmige 
Zellen mit Zellenkernen und Kernkörperchen 
fand. Die Geschwulst sass an den Lenden- 
und letzten Rückenwirbeln, hatte die rechte 
Niere und ‘den’'Dünndarm erreicht, und wog 2 
Lis-pfd. und? Pfund. Stokfl. Clin. | 


ya ee ‚Hernien und Vorfälle. 


" Scheiden- Vorfall. Thierry’ behändelte eine 
5 Monat trächtige Kuh, welche: ‘schen bei 
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früherer Trächtigkeit an Sch. gelitten’ hatte, und 
deshalb‘ zum Mästen bestimmt werden sollte; 
Th. brachte den Vorfall zurück, allein nach einer 
Woche wiederholte sich der Vorfall und der 
Muttermund kam "nach aussen zum Vorschein; 
die Reposition wurde wieder vorgenommen und 
statt blosser Strickbandage eine geölte Bouteille 
als Pessarium eingebracht. In Bälde hörten 
die Wehen und das Drängen auf, in den Mut- 
termund konnte man nur mit j2 Fingern ein- 
dringen, und es bildete sich ein höchst übel 
riechender Ausfluss, Nach einiger Zeit zog Th. 
einen Vorderfuss und einen Theil der Eihäute 
aus; indessen wurde das Thier fett und nach 
2 Monaten geschlachtet. Bei der Untersuchung 
des Uterus fand Th. bloss. noch die Knochen 
des Skelets eines Kalbs (weniger den Vorder- 
fuss) vollständig macerirt und fast ohne alle 
Weichtheile; die Schleimhaut des Fruchthälters 
hatte einen Theil der, Cotyledonen . verloren und 
trotz der sogleich nach dem Tode ‚vorgenomme- 
nen. Oefinung eine schiefergraue Warbe,. Rec. 
9. 425. Rep. XXV. 8. 127... , 


Gegen Mastdarm-Vorfail bei Pferden em- 
pfiehlt Haubner, nach der Scarification und}Idem 
Ausdrücken des Serum, das wiederholte Einbringen 
eines Eisstücks. Dresd. S. 107. 


Nabelbruch s. b. Operationen. 


4. Hinken und Luzxationen. 


Spat. In, der Versammlung ‚mecklenbur- 
gischer Thierärzte wurde die Operation des Spat- 
schnitts von Peters empfohlen; Marcus hat da- 
gegen ein Pferd. 2 mal, geschnitten, und sofort 
erst durch das Brennen die Heilung erzielt; er 
hat auch die Chrom-Salbe ‚1:8 angewendet, em- 
pfiehlt sie aber nur in Zwischenzeiten von vier 
Tagen zu. wiederholen. _Vierek lässt Sublimat 
in Weingeist ‚aufgelöst (1:4) mit einem Kork 
einreiben,  Meckl. 8.7. w 

Spat. Gegen diesen, Ringbein u. dgl:"wird 
in der schwedischen Zeitschrift, Einreibung . mit 
Feit und Darüberhalten eines weissglühenden 
Eisens, ferner. das Einreiben mit ‚Croton- und 
Terpentin-Oel oder Aether empfohlen. Von dem 
Nervenschnitt . gegen Hinken sah. man anfangs 
gute Wirkung,. allein 1---2 Jahre später stellte 
sich das Hinken und. bei einigen eine ‚fehlerhafte 
Hufbildung ein. Schwed. IL. Rep. _XXIV. 
8.844. l 

Halswirbel- Verrenkung bei einer Kuh. Stok- 
fleth beschreibt diesen Fall; ‘die Kuh legte den 
Kopf auf die Krippe und hielt ihn etwas links; 
der Kehlgang war etwas geschwollen; ‘man 
konnte den Kopf leicht in die Höhe bringen, 
allein sobald man ihn los liess, schnappte er 
wieder in die frühere Lage zurück; hiebei be- 
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merkte man,.eine. geringe, Verschiebung 
Halswirbels.nach: rechts..: Die. .Beweglichkeit..des 
3.,.4.,.5.. Halswirbels,‚war, ziemlich gross, aber 
schmerzlos ; ‚der Halsı, liess .sich/-mit. einem, Ruck 
nach links oder rechts drücken... Das, Tier ‚war 
nicht ‚bewusstlos., und frass „hobwohlimit. einiger 
Mühe,...; Die „Ursache... wan, nicht; aufzufinden. 
St... liess, ‚vor und über..der„Kuh,,2.Kloben ‚in 
die). Wand ‚schlagen, ‚und.-befesügte..die,Kulr mit 
den, Hörnern daran, 50, dass. den.Kopf Hin..der 
natürlichen; ‚Höhe ‚stunds-4iAum., Halse ‚wurden 
reizende, ‚Einreibungen(. ‚gemacht... “Schon. ..am 
nächsten „Dage .konnte..die Kuh „den;Kopf selbst 
tragen j,„und..es ‚wurden, (daher wun.diei,.Kinreib- 
ungen, noch, fortgesetzt. Biuiselins; re € 


Lilfarion des Eiltägen. "Gelenks be ' einem 
el’ wurde dureh Beselli mit Hülfe im „von diei 
Mine zur 'Gegen- Ausdehnüng- eingerichtet und 
ohne Binden ü. "agl ia 55 Tagen, seheilt. B, 
ist der Ansicht, dass an den grossen Gelenken, 
wie Schüiter, uilbögen, Hüften, Hinterknicen, Bin- 


den cheh ade als nittzen., Ttal. 8.3, ‚Rep, 
KEN. = 
’ 48:3 a 3 ER SE j Bi u r Be, 
u j Ä 1, vr Husllg 
Bu wi ud Kuochenbrüche,.. b medsitchen 
bagıtl | 


Einen Euch des TE ae « Yen 
Sturz eines Pferdes ı enistanden,, Kerle "Schmidt 
mit Hülfe eines um die noch vorhandenen 


Schneide- „und klackenzähne.„gewundenen,, gut 
N Drahts. Rep. 8. 4. 


“In Dresden ist "beim "Bröiner’ eines” Pferds 
wähfendd det‘ Operation der" Körper dss' zweiten 
Bendenwir bes zersplittert nt‘ neben‘ Pluterguss 
das Rickenmärk' zerrissen? "iitgleich” wären beide 
Querforttätze es’ ersteh Behdchwirbels ajcht anı 
Ursprunge’ Abg gebrochen.‘ \85pin Pferd), "Welches 
aus Münterkeit Sprünge $tmätht ’ und "mit den 
Hinterfüssen usberhlagen’! Kätte)” stürzte pötz- 
lich zusariimen "es. hatte den’5. und 6.Lenden- 
wirbel zebrochen,. an die‘ Quetfartsätze‘ des 4, 
verletzt.i; Dresds, Me TER Le WER 10 0 


“hen 8 D 1er Bla. Beuih, nahe am unterm 
nk, berliess Aubay ganz «| a selbst, Aal 
er das Pferd Ju einen brachte, Nach | 
einem Monat; atte "Sich. ein stärker Gallus Le 


bildet und’ 08 u eb, ine yarthe N Se des 


Russes ind‘ ein Sentängihs ink {en zurück. 
Ree, ine: Rep. XXIY. 5.310. rg 


giassicdtelf 
Der A OR Armbeine ist eiu «seltener 


Zufall; ein; in, Dressur, ‚aeanamenea Klasd.sprang 
über ‚Hegken, zu..dgi. jwersagte, aber. dann ‚den 
Dienst \und. Aclı im; Rückwege;,hauıpzu, ‚Boden, 
Als,, Pesch, es ;am..dritten., Tags, aufs Boden 
ınzend, fand; unfähig auf,die., Vorderfüsse, „zu 
stehen, liess, er es ‚tödten ‚und ‚sah bei .der.„Bec- 
tion ‚beide Armbeine, „gebrochen; während 3 am,.der 


LEISTUNGEN IN:DER 





‚des'4.; Haut 


THIERHEILKUNDE 


keinerlei. Verletzung zu, ‚entdecken war, 
Votum Bws29 Ta Rep- IK der. ui 
enBruch“'des Ellbogenbeins ; sah»:Castar bei 
äusserlichen Einreibungen: u." dgl.so'weit heilen, 
dass das Pferd zu langsamer, nicht allzu schwerer 
Arbeit wieder! tauglich »war. Guns. 08. 
235. | ah das ball or Ha 

u Bruch des Schenkelbeins... Walter untersuchte 
ein Pferd, »welehes;. während es‘ castrirt ‘würde; 
dtirchte/Miskbbiffsundn guige die »rechten “Unter- 
schenkel brach; es wird” das’ zu lockeresAnbin- 
den hun Fadkoss ee 
tbeil). G.!ucHl 08,237.» Einssanderes Pferd 
silened: ‚am: Wagen, ging"aber hinkend»noch+8 
Meilen "weit; erst’ in © der '2.-Nacht !brach. das 
Schenkelbein beim Umfallen des Thieres; vollends 
ab. ( Albrecht) == Nach einem: Schlage amıdie 
innere 'Seite'"des 'Schenkelss liess «Zikelboschildas 
Pferd #'Wochen..lang nicht>niederliegen; 'alss'es 
dann wieder ist brach das Schen- 
kelbein ab. Der) mittlere «Theil ‘ des‘ Knochen 
war  vomüder-Beinhaut entblösst,‘ blutreich- und 
so 'weich, - dass er’ P.. ‚schneiden liess» Go»iü, 
er 78% 238: oruahınv Iıiobenıs mb »eiag 

© Ein Pesselbein- Bruch! ‚wurde in der Dresd! 
kenn mit‘ Papp- Verband behändelt, dabei abet 
die” Binz’sche ' Stelfmlaschhieichupeßräekt; "das 
Pferd Hess es sich gefallen’ (was‘ "genst'nicht dei 
Fa war) und stützte”’sich" darauf!’ "Nach Fünf 
Wöchen wurden die er entfernt und nach 
10 Wochen das’ Pfer als Ackerpferd - ‚verkäüft. 
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Dresd. “g 54. er Hi ar ’3B IH geh) wart 

abi Mensbsigdarısrt aanbwewn/. alsilgsauıl ubuuh 
wid) ‚Biainısid) oh item nu Pe 108 
ass. ie tionen: er 
alla ir ee i :a9da &: usdsilranmmi 


ee "Rueff in Hohen 5 
beschreibt q dasselbe, im Rep. S. 200; es, = Sg 

Ayssphen eines Si änsen-Zuhme, 'ka th aber urch 
Versetzen der inzelnen Böstandtneite als auıl- 
gitter, Sontirzinge, a er unbe 


föhen, bc 
ai Sie rlegen,, # n \ Plerde zu ‚Operaß onen ie 
in, „er, Wiener Klug, ‚Klinik 94 mal yonz bie- 
bei. ‚wurde, das, 'erfahren von , Rarey Ai An 

Inn Hi ‚ammer die deutsche oder, ‚ung u he 
aa obne,, rgene I einen N Se hi 
ziel ‚wigge) 


Wen BR a KAT dguoiaye 
voinkiin„asiderspenstige Pferde beim Beschlagen 
hügsam-. zu, angehen, hat, Naudini folgendes Mittel 
mit.lasfolg„angewendet: erılässt,.dem Pferde jeine 
Decke über den, Kopfihängen,ıap dass es, miehts 
schen, kann; wen, e3.nun. beim Aufhalten,.des 


Fusses ausschlägt, hi ‚20, gibt; ‚ihrr N. ı,mit (beiden 
Händen ein paar tüchtige Ohrfeigen und lässt 


die Hände . „dest auf, den Backen liegen. . Beim 
deitten«Mal Arlerte "aus PR Ind liess sich 
ohne», ‚Widerstand, „beschlagen,Toulsi.,835. 
hep. NV. sel; dr er ui & 
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wa Die’ Anwendung des Feuers wird mit vielen 
ifieationen ausgeübt; "welche Zum Theile sich 
waehrddr Absielleitehten) die der Operäteur"häti 
Leblanc empfiehlt‘ nach sehter langjährigen Er 
fährung ‘das”Brennen mit’ tiefen Püneten und’ 
zieht es dem" Striehfeuer oder  diekeren 'ober- 
flächlichen Plneter"'vor. Das Bisen’’ jät weiss 
glühend, aber dünn, und -dieHaüt wird siebfür- 
migdurchgebranht, ja WasEisen“maniehmal noch 
tiefer eingedrückt; nachher wird die’ Fläche" mit 
Canthariden-Sälbe Bag ‚Clin. 290 
Rep. XXV. 85.84. del, aaradreeypin 
"Die 'angeborne mil muig Kram Sell 
heilte Botrdeaw" dürch »Anlegen” einer Fälte, 
welche mittelst" zweit gewölihilicher : ‚Nähnadeln 
durchstochen' wurde} nach" 8 Tagen war diese 
Haäutfalte‘ ‚abbstohben: und die Neriarbang voll- 
ständig. Rear 8.0192. Rep XXIV; Ss. 337, 
' Zahn-Operationen scheinen in"Berlin 'beson- 
aus häufige‘ ‘vorgenommen zu werdeny es sind 
1862 —63 "kechszehn‘! Zähne ausgezogen und in 
drei Jahren "mehr' als 70 Backzähne .. 
ee HA. HERU Br 3adprnsbo 
Luftröhrenstich. Diese, allerdings‘ göfahrloßs 








Anf 
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Operation‘ Seheiheuin” Wiem besonders‘ beliebtszu 


sein,’ sie wird darch"das Zhompson’sche Instru- 
ment, 'welehes"blöss einen‘Schnitt zwischen zwei 
Luftröhren-Reife macht, vereinfacht. Bei Typhus 
(Peteehiälfieber) ist die'Operation im Schuljahr 
1861-—-62°: 
Fällen 4malj" bei'Hals-Entzündung 5 mal ange: 
wendet Avörden, und ri nie era Bei ene ‚gehabt, 
Wien. Klin. XIXua amt 
\ Luftröhrensehmitt Die Ich Sammi- 
Ye ‘hat die‘ Luftröhre: eines Pferdes’ erhalten, 
welches 17); Jahr dureh die Oefinung des Eaufts 
Schnitts geathmet 'hattey' die eingesetzte: Röhre 
war nach 4 Jahren herausgefallenund: die Ränder 
der "Wunde 'heilten. 
verknöchert; 
deutend virchet.. +Däündt 8.1721 ı 2 
> Pansen-Sehnitt'" Obich empfiehlt’ diese, an 
sich nicht gefährliche "Operation bei 'Kühen, 


welche fremde: Körper in’ der Haube haben, um: 
solche‘ mit "der Hand 'herauszunehmen. ‚Unter: 
13 Fällen ist’ ihm 'zwar' kein Stück an der’ Ope- 
rätion ' verendet,' allein’! nur’ 4mal vollständige! t 
3 mal waren Ab-' 
scesse, 1 mal Hypertrophie der Brustdrüse Ursache‘ 
der' Verdauungsstörung (somit die Diagnose un, 
genau), und Smalikam) die Operation‘ bei ‘den- 
BREnn 
'| Mist ab 


Herstellung erreicht worden, 


schön abzehrenden er he zu A 
ae 


2 > 5 2 Bier ji 2 23 er 


"Die Tröpenätion Ider Kieferhähle Wei einem! 
Pierder mit ehron. einseitigeih Nasen: Ausfluss' und‘ 


Drüsen-Anschwellung in Kehlgang. und! das 
Ausspeitzen 'der! krantzhr Höhlen mit Auflösimgen 
von" Alaun, © weissem' »Vitriol,'endlich Creosot; 
hatte 'nach ' Candel die rollige "Heilung des 
Thiers, freilich erst nach‘4 Monaten zur Folge: 


ERING; Hana dramsı.ı 


22 mal, bei Glottis-Oedem unter 5 


'Mehrere Knorpelreife waren 
‘der' obere Theil der Luftröhre: ni 


 schobene 
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In einem zweiten “Falle‘ dagegen ehtstünd Rötz! 
Repiie Sum peszios mermwgeynubgiate] . doia Nie 
>» Eine "Colloid- Geschiwulst im’ Kehlgang eines’ 
Hundes; 'die' sich’ nach’ der Entleerung. jedes Mar 
wieder ‘mit’ einer''gelatinösen Flüssigkeit’ ‘füllte, 
wurde von’Gerard exstirpirt/und’ trotz der vielen. 
blosgelegten Orgäne' ‘geheilt. Als Ursache dieser 
bei Hunden öfter‘ beobachteten" Geschwülste wird 
die Reibutig»des Halsbandes "beschuldigt. (Ref. 
hatı'diese» Geschwiilste Als der Schilddrtige änge- 
hörend Berge „Belg.. ge She "Rep. AKIV. 
m 82T), ; 

"Gegen ‚Binb ‚hehe een Äerlassh 
Aal, wodurch das Blut seine Gerimmbarkeit' 
verloren 'hatte, wändte’Maury die Unterbindung 
der Jugülaris, mit Hinzunahme' von einigem 'um- 
gebenden’" Zellgewebe'’ vor, "Nach 18 Tagen 
war das Pferd wieder dienstfähig: ' Tonl. Ic 
358. Rep XXVa 870, 

“Luft- Bindringen in die Und beim dert 
bebbächtei Suth; das Pferd saık zusammen, ath- 
mete ‚Ängestrengt bei’ ruhigem "Pulse, "lag ruhig 
und erholte sich: in’ 3 Stunden völlig.’ Weinen 
sah bei’ gemeinen Pferden keine üblen Folgen, 
dagegen vi einem Vollblüt-Henest; er sank auf 
das Hintertheily> "athmete ‘sehr angestrengt bei 
sehr ' beschlerfhig gtem Pulse‘, -blieb 10 Min. mit’ 
halb el ches Augen’ liegen‘, 'sprang dann 
auf, schlug aus und scheuerte sich heftig am’ 
Schwreif- Ansatz diese "Neigung verlor sich erst 
am folsenden Taae.: Dee H. 8234. | 

; Dies Torsiontaden Arterien gab Anlass’ zu 
Vrorsuohdn an Pferden, welche Daniele anstelltey 
derselbe beschreibt ’genan das Verfahren‘) dei 
Erfolg und’ die Veränderungen, welche man nach’ 
oflichen Tagen in dem  abgedrehten "Gefüsse‘ 
(meist der Carotis) beobachtet hatte; ‘das Auf-' 
drehen ‘der Windungen findet “in 2:4 Tagen 
statt, allein die Verstopfune durch ein Coagulum 


ebenfalls; welches‘ bis ‘zum nächsten‘ Seitehast 
der' Arteriö reicht: sel 5.322, . ARV. 
eiggt'i armen 2), 


"Bei der Bettandking: des ae ein“ 
pfiehlt Faure die Attwendand von Kluppen mit" 
Stelisehrauben; ' wodurch ‚der Bruchsack "in 10 
bis 12 Tagen'abfalle und eine festeNarbehin-’ 
terlasse; Es soll .hiebei''weniger Gefahr"seinläls 
bei: dem’ Verfahren’ Dayor’s mit Salpetersäure.‘ 
Tonl! 8152."Rep."RRIV.r8. 3150 a 

Operation ıder Darm-Einschiebung bei einer‘ 
Kult * wurde von Meyer mit Erfolg ausgeführt; 
in‘ den ersten‘ Tagen’ der’ Erkrankung gine noch’ 
"am dritten Tag bloss noch der charge! 
töilstische Schlehe. "Die. Operation wurde dureh" 
einen "Einschnitt ' in’ der rechten‘ Flanke; in Wer‘ 
Richtung‘ des äussern &chiefen Batchmüskelr! 
(am stehenden! Thiere) begonnen, die einge 
Darmschlinge mit” der eihrebrachten‘ 
Hand aufgesucht und herausgezogen; die Lösung 
der Invagination durch Ziehen u. & w "geläng‘ 
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nicht; deshalb wurde die ganze ‚Darmpartie,, so 
weit sich Entzündungspuren zeigten,; mit einem 
Stück des Gekröses.. mit. der Scheere ‚ausge- 
schnitten. Die Vereinigung... der Darm-Enden 
geschah in der Weise, .dass.auf eine Rolle von 
gefetteiem Schreibpapier der Darm von. beiden 
Seiten aufgeschoben wurde; an dem unteren 
(leeren) Ende des Darms. wurde dessen. Rand 
(Schnittfläche) einen halben Zoll lang nach innen 
eingebogen, und eben so ‚lang. über ‚das, obere 
Darm-Ende hergezogen, dort aber mit doppel- 
tem Zwirn festgenäht; die Stiche gingen: blos 
durch die seröse und. einen Theil. der: Muskel- 
haut des Darms. Am Gekröse mussten einige 
Gefässe durch Torsion, zwei: durch Unterbindung 
geschlossen werden. Die Enden der Darm-Naht 
waren schlingenförmig geknüpft und das Gekröse 
mit eingeschlossen worden; die Bauchwunde 
wurde durch die Knopfnaht geschlossen, heilte 
aber erst in 5—6 Wochen. Schon. am. 4. Tage 
nach der Operation sollen mit dem Mist häutige 
Stücke vom Darm „die sich abgestossen hatten, 
abgegangen sein. . Das Thier genas und hatte 
nicht einmal abortirt (es war 3 Monat trächtig). 
Die eingeschobene Darm-Parthie soll nach der 
Messung des Bigenthümers..3 Ellen lang gewesen 
sein. G. u. H.. S. 64.. Einen 2ten eben so 
günstig beendigten Fall beschreibt M. ebendas, 
S..181. 
..Castrir- Zange. Beaufils hat eine solche 
Pince-unies erfunden, welche beim Abdrehen der 
Hoden einen Gehülfen entbehrlich macht; es 
scheint nach der Beschreibung, dass zwei Zangeii 
mit einander vereinigt sind, die eine, welche den 
Samenstrang umfasst, und ‚die andere, weiche 
zum Abdrehen des Hodens dient. Da jedoch 
keine Abbildung gegeben ist, Jässt sich nicht 
wohl über die Zweckmässigkeit des Instruments 
etwas sagen. Rec. 8. 609. Rep. XXV. 8. 129. 
Castration.  Stokfleth in Aalborg theilt eine 
Uebersicht seiner 25 jährigen Praxis mit, woraus 
man ersieht, dass er von 7717 castrirten Pferden 
nur 15 verloren. hat; diess ist um so glücklicher 
als. die Nachbehandlung ganz den Eigenthümern 
überlassen wurde; es starben 3 Fohlen an Darm- 
Vorfall (durch: den Bauchring), 1 an Starrkrampf, 
l.an Bruch des Unterschenkels, die übrigen 10 
Stück starben erst 3—4 Wochen’ nach der Ope- 


ration, meist durch hinzugetretene Druse. Dän. 
S..8320. 
Castration. Die Mitglieder des mecklen- 


burg’schen- thierärztlichen Vereins haben sich in 
ihrer Versammlung im August 1863 im Alige- 
meinen für die Methode mit Kluppen als die 
zweckmässigste und eine starke Compression der 
Kl. für sehr wichtig erklärt. Urban zeigte ein 
Instrument zum. Zusammenschrauben der Klup- 
pen vor. Meckl. 1863. 8.11. 
Zur Castration. selbst älterer Stiere hat 
Klintmann wieder die Abschnürung des ganzen 
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Hodensacks empfohlen‘, ‚welehe man. sonst nur 
bei sehr. jungen Thieren anzuwenden pflegte; 
um ‘die Schlinge recht fest zuziehen zu ‚können, 
hat K. ein Instrument mit Schraube. (ähnlich 
dem Eeraseur) construirt.. Es soll keinerlei Vor: 
bereitung der: Thiere bedürfen und: diese. sollen 
kein Futter. versagen, Sehwed. 1. 5. 214. 
Rep. XXIV. 8. 347. 

Luft-Eindringen - nach der Eines eines 
schlaffen, dreijährigen Hengstes hatte nach Maury 
Mangel an Appetit, ‘Scharren mit .den Füssen, 
aufgeschürzten Bauch und alle Zeichen einer 
Peritonitis zur Folge. Trotz Aderlässen, - ablei- 
tenden Mitteln u. s. w..trat erst vom 7. ‘Tage 
an Eiterung der Wunde und allgemeine Besser- 
ung ein. Das Eindringen der Luft ‚in die Bauch- 
höhle war durch ‚ein gluksendes. Geräusch : un- 
mittelbar nach dem Aufstehen des Thieres be- 
zeichnet.  Toul. 8.359.  Bep. XXV.. 5:71. 

Bruch-Operation. Das Verfahren bei einem 
eingeklemmten Leistenbruch wird durch einen 
Ungenannten so beschrieben: man schneidet die 
Häute des Hodensacks' wie beim ‚Castriren ein; 
öffnet mit Sorgfalt‘ die Scheidenhaut so hoch als 
möglich ; befestigt unten in dem Bruchsack einen 
starken Faden mit: einem Knopf; fasst mit einer 
zarten, langen Wergwieke den Samenstrang über; 
dem Nebenhoden und schneidet den Hoden glatt 
weg; hierauf schiebt man mit den Fingern den 
Samenstrang-Stumpf in die Bauchhöhle hinein 
und macht dadurch mehr Raum im’ Bauchringz 
befeuchtet denselben ‚gut mit ‚Oel ‚oder Schleim 
und sucht ihn mit den Fingern zu erweitern; 
hierauf versucht man das Darmstück zurück zu 
schieben, was in der Regel in wenigen :Minuten‘ 
gelingt; endlich zieht man. den ‚Stumpf des Sa- 
ımenstrangs wieder heraus und legt eine Kluppe 
(mit: Fett und Kupfer-Vitriol) ‚so hoch als ‚mög- 
lich auf die Scheidenhaut an. Mit diesem. Ver- 
fahren sollen S von. 10 Bruchkranken . gerettet 
worden sein Ree. S. 843. Rep. XXV..S8..1835. 

Serotalbruch. Er bestand: links etwa ein 
Jahr bei einem. dreijährigen Hengste und war 
mehr von Wasser als Darm gebildet. Bei 
der Operation öffnete Haubner die. Scheidenhaut 


ein wenig und entleerte das Wasser, durch das 


Drängen des Thieres trat aber sogleich . ein 
Darmstück. hervor; es wurde zurück gebracht 
und eine Kluppe möglichst hoch, über die Schei- 
denhaut angelegt (ohne eine Drehung des Bruch- 
sacks vorzunehmen). Der Stand war hinten 
hoch und die Kluppe blieb bis zum 4. Tage 
liegen; die hinten sehr erhöhte Stellung wurde 
10 Tage beibehalten, es scheint jedoch, dass sie 
eine Erschlaffung‘ des Hinterknie-Gelenkes veran- 
lasst hatte, denn bei jedem Schritt zeigte sich 
beiderseits eine freiwillige Kniescheiben-Verrenk- 
ung; die, Kniescheibe wich. nach ‚ aussen ’ und 
ging ebenso wieder zurück. Dieses Folge-Uebel 
verschwand in kurzer Zeit.  Dresd.', 8.44. 


MIKTERLTISFENONTHRRIN GI MSDKÜTem 


Bei einem FOREN Ilodensack- Darm- 
bruch gelang es zwar Shortan, durch die Taxis, 
unterstützt von der in den Mastdarm einge- 
brachten gang den ‚Darm. ‚zurückzubringen, 
allein. Yald w ederhoiie } sich ‚das Leiden und Sh. 
legte nun. Kin eiserne Kluppe so. "nähe als. ‚mög- 
lich ‚beim Bauehring auf den Hodensack an und 
liess | sie, ‚N age - ließen. ’ Das Auflallendste 
hiebei is „ dass das. Pferd. ein Wallach „War. 
Vet. r Rep. xXxXV. 3.47. IX 


Bei, ‚einem von Beury und Paulin operirten 
u pbrichen der rechten Seite wurde die Schei- 
denhaut: verdickt; und mit Serum und Exsudat- 
flocken gefüllt gefunden, man musste den Hoden 
von. seiner: Umgebung „mit dem Finger trennen: 
Es wurde eine Kluppe über die Scheidenhaut 







und sehr: hoch angelegt... ‚Clin. 7: BR 
KV Ita 
Hydrocele, Nach der Anekbe von Richter 


soll H. bei Schafböcken und Pferden‘ inimer aus 
einer Menge kleiner Wasserblasen in dichtem 
Zellgewebe bestehen; daher:sei die Punetion ohne 
eg Preuss. »:8..183. | 


Die Amputation der Rutke führte Kiintihann 
mittelst Durchbrennen derselben mit dem Glüh- 
Eisen zwischen‘ 2 Ligäturen aus, ‘ohne eine « 
Blechröhre in die Urethra einzulegen. Die Dorsal- 
Arterien des Penis bluteten nicht, aber die Ar- 
terien der Harnröhre. Schwed. Tr .P8.0 218. 
Rep. XXIV. 8.348. 


Mit. der Castration. der Stuten hat Weber 
ach sehon früher befasst; er beschreibt wieder 
drei Fälle der Öperation durch den. Scheiden- 
schnitt und mit Anwendung eines besonderen 
Beraseur, welcher abgebildet ist. Ein Fall en- 
dete durch innere Blutung tödtlich, die beiden 
andern Fälle betrafen Anatomie- Pferde und zeigte 
der Erfolg, dass die Castration durch die Scheide 
mit nieht alizu grosser Gefahr für dasL ‚chen der 
Stuten verknüpft ist.“ Woch. 8, 187. 


en Die. ‚Castration, der Kühe und ihre Yortheile 
werden ‚von. Prof. ‚Kinberg, beschrieben und be- 
rechnet; die, dazu ‚erforderlichen Instrumente hat 
K. vereinfacht, so dass, anan. sie für 14, Thlr. 
in. Stockholm bekommen ‚kann, Schwed. IL S. 
159. „Rep. XXIV. S. 345, 


> Die Amputation des Uterus. bei ‚einer. Kuh 
nahni van Häken vorz.dernach ‚der Geburt um- 
gestülpte Fruchthälter war brandig geworden: (in 
7 Stunden); H. legte am Halse desselben eine 
feste Schlinge ‚an, ‚schnitt das unterbundene Stück 
ab, ‚und. liess, kalte, Umschläge machen, Es 
folgte kaum ‚merkliches Fieber,, und ‚die Herstell- 
_ ung:des Thieres., Belg.. S. ‚259. ‚Rep; XXIV, 
BEN na ae ' 
ar ‚Blasensteine: bei apa "sind ‚selten... Stok- 
fleth- sah bei: einer ‚Stute, ‚anhaltendes Drängen, 
stossweisen. Absatz des: Harns, ‚Golik u. 8. »w.5 


Sahrerberieht der Mediein pro 1863. Band VE, 
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bei-der Untersuchung fühlte: man den Stein mit 
den Fingern im :Anfang: der. 'Harnröhre, - er' wär 
rauh, und zu‘gross, um ausgezogen: werden zu 
können. St. zerdrückte den Stein’ mit Ringheim’s 
Kugelzange und nahm die Stücke heraus; die 
kleinen 'Reste ‘wurden mit Wasser "ausgespült; 
die sentstandene Blutung und me ern, 
bald auf, Stokfl. 'Glin.- 


" Damm- Blasenstein- Schnitt nseing Biot bei 
einem Wallachen mit beschwerlicher Harn-Ent- 
leerung. Der Schnitt wurde‘ 2 Centimeter unter 
dem After in der Mittellinie auf die durch Wasser 
ausgedehnte Harnröhre gemacht, sodann mit dem 
Catheter die Beschaffenheit des Steins ermittelt, 
und dann erst das Pferd auf den Boden gelegt 
und auf dem Rücken: liegend. erhalten. Es ge- 
lang nach vielfachen Bemühungen endlich den 

Stein mit der Zange zu fassen, zu zertrümmern 
und stück weise ähszuziahen (man erhielt $—-10 
Drachmen). Es trat Fieber, Schwäche, Ausfluss 
des Harns aus der. Wunde und Infiträtion. der 
Umgebung, später aber Eiterung ein und_ die 
Verschliessung ‚der Fistel_ fand nach 7 Wochen 
statt. Der Abgang des Harns war immer noch 
schmerzhaft und‘. die Wände der Blase fühlten 
sich. verdickt an, das Thier Be age zur 
“Arbeit benützt werden. Bee, 81. Rep. 
XIV. Dar 339. 


Verstopfung, der Zitzen. ‚Unter 22 Fällen 
wurde ‚9mal die Amputation. der Zitzen, Tmal 
das, ‚Einstechen mit;.der, Melk-Nadel, und 6mal 
die. Erweiterung mit, Bougie’s vorgenommen ; die 
Verschliessung "der, abgeschnittenen Zitzen.. wurde 
theils durch Pornarkione Epithelium, theils durch 
warzenähnliche Auswüchse hervorgebracht. Weiter 
oben in der Zitze war meist eine Membran, bis 
zu 3 Liniendicke, schuld an der Verstopfung des 
Canals. Stokfl. Clin. 8. 132. 


Jodinjection indie Sehnenscheiden- Geschw ulete 
(Gallen)... Für diese Operation hat Leblane sich 
ganz besonders interessirt; er hat einen warmen 
Änfiänger an Abadie 'zefunden, welcher versichert, 

„12. Jahren die Operation an 100 Pferden 
und nie schlimme Folgen davon ge- 
sehen zu haben. Es kommt bei ‚dieser Opera- 
tion viel auf die Methode, die Uebung des 
Operateurs, die Nachbehandlung uw: s.'w. an, 
deshalb mögen auch die Angaben‘ über den Er- 
folg so verschieden sein. ° Unter ‘vielen von’A. 
operirten’ Fällen sind nur" 6, "in welchen die 
Kapsel des Sprung-Gelenks angestochen wurde; 
es: ist bekanntlich ein ‘grosser Unterschied 'hin- 
sichtlich ‘der Reaction auf den Stich, zwischen 
den ‚Gelenk-Kapseln: und „den Sehnenscheiden. 
Indessen. führt „A. auch. diese Fälle ‚als gebessert 
oder geheilt ans. „Clin... 23. Rep: XXV. 8. 
32, 

} Eine ‚Operation der Sprung-Gelenke:Galle 
nach Leblanc wurde in der Dresd, Klin'’zum 
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ersten Mal’ versucht» "Auf dem‘Einstich flossen 
837. Unzen‘“Flüssigkeit> ausz' es »wurden'1 ‘Unze 
Jodtinetur mitreben ‘so viel Wasser'seingesptitzt 
und-nach‘ 3 Minuten wieder ausgedrückt. "Ein 
Fieberanfall ging rasch vorüber; das Sprunggelenk 
wurde so dick" wiefrüher und'’schmerzhäft; nach 
4 Wochen war‘ alles verhärtet.« Auf» täglich 
2malige Einreibung von-Jöd undQuecksilber: 
salbe fing ‚das Schmelzen. ‚der-Geschwulst, an und 
nach 7 Wochen konnte. ;das Thier zurückgegeben 
werden. ... ‚Es, konnte. wieder, Dienste. deisten ‚und 
später’ war, wenig: ‚mehr: von der, Galle, a 
Merkehn ahered. 8, A dee 
2, ab Hanne 3 Veh 
'-Geburishülfe- ash Yarı bin 
‚ann are 
Züray, "Handbuch der, ‚tbierärztl, Gemebä 2. Aus, 
(Vergl, in @. u, H. A 8.125.) ; nr. 
| "Geburtshälfe. * Bine” Yicstelläi von 
32 Fällen, wo ‚Stokfleth bei Kühen Hülfe ge- 
leistet. hatte, ergibt folgende | ‚ Veranlassungen: 
Mangel an Wehen 9 Fälle (2 “ geschlachtet), 
Umwälzung des Fruchthälters 6 (2 todt), Lage des 
Kalbs der Länge nach 7 Fälle (dabei einmal 
die. ‚ Vorderfüsse über dem Kopf, 2 mal die Knie, 
vorliegend, "2 mal Kopf nach der Seite, . ‚Imäl 
nach dem Rücken gebogen), Rückenlage des 
Kalbs $mal' (dabei 2 mal einfach, 2 mal Knie- 
stellung," mal Kopf nach der Seite," i mal ‘der 
Näcken am Sehäinbein, mal Steisslage), ‘endlich 
7 Fall’ Zwilli ngsgeburt. "Von diesen 32 Stücken 
sind" 24° geheilt, ze 'geschlächtet „ | A" gestorben. 
Stokfl, "Klin. Bm ER REITEN ih ul 
ah 


fi re 

" Chiorafaeni.N farcose bei, Gebnrtshilter Um 
Me ‚siarke, „Drängen, „bei , einer, , ‚erstgebärenden 
Kuh zu beseitigen und das verkehrt liegende 
Kalb zurückstossen zu können, narcotisirte Schir- 
tz das Thi er in der Weise, dass. er 2 Drach- 
men Ch. auf Watte goss und Je die Hälfte der- 
selben in ein Hal eAtogn' steckte; nach 5 Minuten 
trat die Wirkung ein und 10 Min. ‚spät ter waren 
die lin SEN, ohne dass“ die Kuh 
einen, eh m Drängen " gemächt“ Bee 
eg 


De un halten Auasuähaite. en 
ziehung des;; Fruchthälter-Halses empfiehlt, Sea- 
man.das,.Einathmen voniChloroform..(2 ‚Unzen) 
und „führt, Fälle any..in ‚welchen‘ ;alle,‚andern 
Mittel, umsonst „angewendet worden waren, auf 
Narcose; aber;.das- ‚Kalb. hd RN Alinuen: g6- 
hosen ‚werdeu:;konnte..,.Kdiabi...8i 596.141, bie 


In Fällen "von "Verletzung des Erucht: 
hatten dei Kühen, "welche "schwer geboren, oder 
einen * Vorfall” ihekdiiiment! hatten, ' sah’ Röceo 
ausser einer starken Blutung keine gefährlichen 
Zufälle' folgen» wTItal 8. "Ras “Rep. °XXV. 
Se er ah wre ar 
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'8.,76 zu finden... iu 


LEISTUNGEN IN-DER'THIERHEILKUNDE 









DL aTtaa BE UT ER wsieumheniN are is 
»ire'l' alh Bi Hufbeschl Sanlıa Aymm 
air che 1aB- wor sale 
“eher “dl Be des ‚auf s häben Gour-. 
din, Ta Tafo # 0 A an ‚Controv we 
vorgerufe f. für und L, gegen 
sticität, 4 a spricht,” nede a die 
eine oder ie, ® lere "Ankicht "werden De 
gebracht. "Toul. 5.,.459, 499, ) 559 op, 
ERV. . Ya 


"Hufkorn, 'künstliches.' ‚Bor Ausbänderiif der 
Bio ‘bei "brüchigen' Hüfen lässt Pontoise 
sie ganz mit Schichten‘ erwärmter’ Guttapercha 
überziehen; diese wird ‘in 'heissem Wasser er- 
weicht und dann’ mit’ erwärmtern"Spatel "aufge- 
tragen, und durch‘ Uebergiessen‘ "von kaltem 
Wasser | erhärtet‘" Auf. diese"Masse' lässt sich 
dann ein Eisen wie gewöhnlich: aufschlagen. 


Defays ‚hat ‚bekanntlich eine Composition zu 


ähnlichem: Zwecke: teinnden: ‚Rec, S. sein ı Rep. 
AA 3 ldın-as tt Yarııa Dia 

"Hufbeschlag. Ur meinen; alirkunlssiren Huf 
een bei der kais, “österreichischen Armes 
durchzuführen, ‚ist, aunterm:, 2. ‚Sept. „1862: ‚eine 
Verordnung .; des, ‚Kriegs-Ministeriums , ‚ergangen, 
welche, ‚ausführlich, ‚Alles. enthält, was; für jenen 
Zweck: nothwendig,, ‚zu, wissen ‚und „‚zu.thun. ist; 
Sie ist ‚20, Druckseiten ,. stark, nz Wry, u 

Eine Zusammenstellung, über die ‚verschie- ie 
denen Arten von. Winterbeschläg 


! ji ieh 4 
FC. Hekmeijer, a Utrecht ‚(mi einer Ab 


ei 


Abbild), in holl, Sprache, ee 
in ‚Rep. XV. 8 88. a. 

” Ein, neues Vorder-Hufeisen, La, ar 
schrieben; es hat, ‚den, ‚Vortheil _ kesigren; Hali 
auf. den. Boden, ‚ohne, der S tollen, zu; .bedü 
und, ‚kann, beinahe, ‚zu, ‚demselben. Preise, 2 de 


ae 


gewöhnlichen. Eisen , „Aoeasste, el Br 


8. 289. fl se Aclkder tr 
Den schiefen, flachen al. ockhuf. zählt 
Dominik Ben den ‚kranken, Müf-Formen ; 
sie entsprechen der inrichtigen | Stellung ‚der 
Gliedmaassen und Ku or’ desE aid wür 


den durch guten Beschlag” Tg raikah” u 
die Pferde Können" damit ebenso, Nr 
leisten als mit nörmalen -Un er deh 


vielen Varietätenvon Hüf-Bisen'wzieht D. das 
von ‘Miles’ und Pieldi'ovory + als den Huferkm 
besten: schützend und un je 
Hi dis wu ee ssbanid T 
A Kröll: Huf. "Ueber die Bildung vriehee >AD- 
normitäit" hat Gourdon einen gehen tik 
geliefert, in Welchem’ er ‘gegen Cuyon"hufdie 

frühere Atisicht ’zurückkommit, dass” ie N ıbild 
ung eines keilförmigen Hömstücka am Zehöntheil 
des Hufs ‘das Hufbein' zurückdrängey "so "dass 
sich sein “unterer Rand gegen dieHom-Soble 
senke und diese hervortreibe ‚während anderi® 

IT a ee 1a 


Be oh Slaimader 


Me. 


AUKURLAENVOR BHERING. var UT) 


theils der Rand !des Knochen: onyiriseh (eigent- 
lich’ atrophisch)- werde.; Die: Behauptung, "dass 
unter günstigen Umständen: das Hufbein wieder 
seine ‚frühere. Lag& einnehmen‘ und. die Hyper- 
trophie' ‚der :hornabsondernden Organe sich .@u- 
rückbilden.»könne, ‘wird schwer durch Präparate 
zu beweisen: sein. » "Foul. 8.145, 202. :-Rep. 
ur re „asilneisorikn ash: sinne 


N ; y " ’ 
sr 7 vr Pi a r} e* Fah?! ” * 
;% a Hr 3 ? FRE u 2 a Bat 


Gerichtliche und» ‚elzeliche here 
kunde. A 


8:1 Bei 

en malen Ma Re Verordnungen. für aaa 

Kön. ‚Bayern. ..2., Heft, München. , ' 

Cohen, veter.-polizeil. Memorabilien.. Ri; Fortastzung. 
Rostock. Vergl. in Rep. XXV. 8. 94 u. 6. u.H. 
xxx. 8, 124. 

Gewährleistung bei RER RR ARE 

März 1859 (für Bayern). 

ungen. München 1861, 

die. Veterinär-Polizei des preuss, 

R auntlichen Quellen. ; Potsdam 1864, 

Horn, das. preussische Veterin.-Medieinal-Wesen.. Bump le} 
ment. Berlin. 

Fock in Ahrensbök hat ein Repertorium der: Verordnungen 
betr, das Velerinär- Wesen in, Holstein bearbeitet und 

' dem 4. Be Ns Big > Zeitschrift Beigegeben. 





Gesetz vom 26. 
Mit NUDE EEE Bemerk- 


Döhl, en Nach 


Poligeiliche Thierheilkunde: Bcber diesen 
Gegenstand enthält das Edinburger Review eine 
namhafte Anzahl von’ Artikeln meist‘ aus der 
Feder des''Pröf. J. Gamyee,' welche nicht bloss 
den‘ niedrigen Standpunet ‘der Gesundheitspolizei 
in England durch ‘genaue Angaben und die pe- 
euniären Verluste’ durch Zahlen ‚darlegen, 'son- 
dern auch geeignete Mittel vorschlagen, um den 
Nachtheilen vorzubeugen, welche für die Bevöl- 
kerung dureli- die ungebinderte Verbreitung "an- 
steckender Thierkrankbeiten, 'den züßestähdenen 
Verkauf‘ kranken Fleisches, verfälschter Milch’ ı. 
8. w. "entstehen." @. verlangt 'nicht blos“ 'eine 
wirksamere‘ Geserzgebung, Isonderh ‚üch = weil 
dieselbe‘ ohne brauchbare Thierärzte nicht aus- 
führbar 'ist2=L' eine'bessere Stellung der 'Thier- 
ärzte, Schutz’ gegen Quacksalber une sogar An- 
stellung von’ ‚:Antesthiefärteh” über das’ ganze 
Königreieh, 
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Unter. die en u a instedkanden Krank- 
heilen, welche ‚einer, een Einschreitung 
bedürfen „ wurden in .der, Hamburger. ‚Versamm- 
lung, folgende, aufgenommen: ‚Wuth, Milzbrand, 
Rötz. 1d. Hautwurm, Maul- und, Klauenseuche, 
Raude, Lungenseuche, Rinderpest,- ‚Schafpocken, 
bösartige-Klauenscuche ‚der Schafe, , „bösartige Be- 
schälkrankheit. te 


‚Die siblenn en Karedhlepiinztanktcoliäil 
der Viehkrankheiten, ‚durch: die Eisenbahn-Trans- 
port-Wägen ‚gab der Hamburger) Versammlung 
Anlassı} »- den» Wünsch! gegen die. Regierungen 
auszusprechen; ! dass: die Transporte und die Desin- 


tarıad 


fection Dr Wrügen Me werden 
sollte. ©; 2) stsian br 


2 banfegarer erlibingen für ah "und 
‚Holstein, betr: die Schafraude, den Milzbrand 
der Schweine (Rothlauf)," finden sich”in Dän. 8. 
325. Ebenso eine'Controverse über die Lungen- 
seuche 'des Rindviehs und die dagegen’ anbefoh- 
lenen 'Maassregeln ‘(Tödten des ganzen Vieh- 
standes, in welchem sich re ‚zeigten „ Ent- 
schädigung We, 


Die Sperr-Maassregeln‘ gegen die Einschlepp- 
ung .ansteckender Viehkrankheiten sind wohl 
nirgends so streng und ausgedehnt als in Schwe- 
den; die Einfuhr von Vieh findet wohl nur zur 
See statt, und kann deshalb leichter überwächt 
werden. Sobald in den an die Ostsee gränzen- 
den Ländern irgend eine Viehkrankheit Yüchbar 
wird, sperrt sich Schweden sogleich gegen die 
gahze Grenze dieses Landes ab. Beispiele sind 
angeführt in Schw. AI, S 189. Rep. XXIV. 
S. "346. Ä 


Seuchen in Russland. Im Jahre 1860 sind 
nach den in ‚der. .Nord. Post veröffentlichten 
Angaben ‚erkrankt: .1)-.an Rinderpest 252,638 
St. und. gefallen 183, 378 St, 2) an der sibiri, 
schen Beule (Milzbrand) erkr, 18 ‚833, ‚gefallen 
13,104, 3) an Lungenseuche 35 ‚036, gef. 24,684, 
4) an sonstigen Seuchen (Maulweh, Pocken u 
dgl. 66,637 u. gel. 40,128. - Der hiedurch ent- 
standene Schaden wird. auf, 25, Millionen Gulden 
berechnet. Woch... 8. 356. Ä 


Rotz. in Preussen. . ‚Die Zahl | der zur ur 
zeige gekommenen Fälle beträgt für. 1861-—62: 
1196; ; es. ist hiebei. Rotz, Wurm: und | verdäch- 
tige Druse zusammengerechnet; Wurm war-eiwa 
je-im ‚10. Falle zugegen.‘ Unter den einzelnen 
Reg.-Bezirken ist. blos ‚Hohenzollern. frei -geblier 
ben. Es ist sicher anzunehmen , dass lange 
nicht, alle Fälle. zur. .Kenntniss: der. Thierärzte 
gekommen; sind... Preuss. 8. 15: ine 

Bots in:Sachsen, Im: Jahre 1862: sind in 
14 Bezirken‘:75 rotzige und 6° wurmige: Pferde 
zur Anzeige‘ gebracht worden ;: hierunter ‘sind 9 
acut«verlaufen,;: und«bei' tl chronisch 'rotzigen 
war. ige Bun zugegen.’ AR PoR 
Bdarı EN 

Der Milsbrand: ist > in fpnassiend 1861.62 
bei den: verschiedenen’ Hausthieren wenigerihäufig, 
aber nicht! minder bösartig aufgetreten; nament- 
lich sind’ mehrere: Personen : angesteckt ‘worden 
{ans emem ‘Orte '10: Personen) und gestorben. 
Ueber die Behandlung lässt" sich nichts Entschie: 
deiiesisagen:'' Dieselben Mittel waren bald: von 
Erfolg begleitet, ‚bald nutzlos gewesen. Immer 
noch‘ wird':das Rothlauf> der Schweine unter den 
Milzbrand gestellt; nobgleich.an mehreren 'Orten 
der Genuss des Fleisches' (Selbst 'schon ‘begraben 
gewesener Schweine )' Kr gewesen: ‚war. 
Preussen. -hI8. oh, © ws 
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„Das. Verhältniss' den »'wegen  Hauptmängel 
an der W. Kl. untersuchten Pferde nähert:'sich 
sehr ‚dem «des übrigen.„südlichen Deutschlands ; 
es ist-nämlich der,.Koller überwiegend. »nach 
diesem; die, Dämpfigkeit;,, unter) } 225 „Pferden 
wurde bei: 127. ‚auf. ‚Koller, "bei::80,..auf' Dampf, 
bei 12 auf .Stätigkeit, bei 3iauf.Wurmi,und..bei 
eben so vielen auf Roiz. Aperanfhiren Wien XIX. 
SAT ne Sue > 

In dem Borchtn = Pro, gran Ehen die 
gerichts-thierärztlichen Untersuchungen . des, Zeit- 
raums 1861—62, ist ‚angeführt, d dass ‚65, ‚Pferde 
mit Duminkoller, 42 mit, Dampf, ,. 6, ‚mit. Mond- 
blindheit, , 2 mit verdächtiger ruse - oder Rötz, 
2 mit Warn und 1. mit Stättigkeit behaftet gr 
wesen seien, Wien. xx. 8 169. 

BERGBETIGN GEN, Yhler 289, deshalb, ‚A, \ Berlin 
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hnldiste eh ae  Aulta) [ende ist, ‚die 
geringe Zahl der, Koller (18). gegen. die. Menge 
‚ler Dämpfigen (24) und Kehikopt Pfeifer (19), 
Die Mondblindheit kam nur 3 mal, grauer Staar 
2 und schwarzer 1mal vor; "die 'Walıre Stättig- 
keit BIDaNı U HL. BU. 00 
 " Gewährmängel im Königreich Sachsen. Das 
bürgerliche Gesetzbuch vom 2. Jan. 1863 zählt 
folgende Gewährmängel mit der beigefügten G.- 
Zeit auf: a) bei der Pferde-Gattung: wahre 
Stättigkeit (5 Tage), verdächtige Druse, ‚Rotz, 
Wurm, Ride) Dämpfigkeit, pfeifenden Dampf, 
Dummkoller, schwarzen Staar (15. Tage), Mond- 
blindheit (50); b) bei Rindvieh: Perlsucht (Fran- 
zosenkr. 50 Tage), Lungen-"und Lebertuberkeln 
oder L.- und Leberfäule, 'Lungenseuche (30), 
Raude (15)5'c) bei Schweinen: Finnen, Lungen- 
tuberkel und Lungenwurm-Krankheit (30); d) bei 
Schafen und Ziegen: Pocken (10), Raude (15), 


Lungen- und E 'gelwurmkrankbeit (30). ; Woch. 
u 403, 
‘ Tragsack- und''Scheide- Vorfall. Dieser in 


der neueren Gesetzgebung von "Württemberg, 
Baden: u." s! w.iszum! Hauptmangel: erhobene 
Krankheits-Zustand ' der - Kühe hat: leicht |eine 
falsche Auslegung: gefunden, wie ein»von Hering 
ausführlich mitgetheilter Process beweist. Manche 
sonst ‚wohl unterrichtete» Thierärzte ‘glauben ‚ces 
müsse eine Umstülpung des Uterus zugegen 
sein, | welche -begreiflicherweise: nur. bei weit ge- 
öffnetem -Muttermund stattfinden: könnte ;ı allein 
das Gesetz spricht ausdrücklich» von: dem Vorfall 
vor: der Geburt,:..also« von’! einer'Senkung der 
Scheide und: ‚des Uterus! und nicht von» einer 
Umkehrung | des 'letztern, welehe'»wohl kaum 
einige Tage fortdauern könnte‘! ohne,den- Tod 
der. -Kulı herbeizuführen. Rep. 8.206. 
 Tragsack- » und: ‚Scheiden= Vorfall. » Pfiug 
kommt ins. Beiträgem' zur gerichtlichen «Th.-H.- 
Kunde in Woch..8,357- zu. dem höchst‘ sonder- 
baren ‚Schlusse, dass, weil es in ‚den» ‘neueren 
Gewähr-Gesetzen heisst: „der Tr.- und» Sch.: 


LEISTUNGEN IN DER THIERHEILKUNDE 


Vorfall) sei nur» dann!sein’G.-Mängel, "wenti>et 
nicht unmittelbar‘ nach einer» Gebürt "zum: Vor- 
schein komme,* ein solcher: Vorfall, der während 
deq ‘Geburt, ba hs:sin der: Zeit.‘ zwischen "dem 
Abgang des: „Kalbs und « dem:"der Nachgeburt 
entstehe, als Gewähr-Mängel zur'betrachten sei. 
Es:ist Aktiver begreiflich, «wie manche»praetische 
Thierärzte den chronischen, Monate” lang ! dich 
wiederholenden Vorfall der Scheide (und im 
höheren Grade des Trazsacks), welcher als Haupt- 
mangeligilt, nicht „vonder )so) wegentlich\ver 
schiedenen Umstälpungs 88 Tragsacks unmittel- 
bar (d. h. in Ha, Se Z usammenhang) 
nach einer: Geburt unterscheiden, können. _»hh 

Nach einer Angabe in’ Schwed.’ MI. S# 190 
sind innerhalb der 5 Jahre 1856-60 in Schiwe:- 
den’ durch "Raubthiere folgende Haustiere zu 
Grunde gegangen: 172 Pferde, 836 Stück. Rind- 
vieh,.15,887, ‚Schafe..und, Ziegen, 72; ‚Schweine, 
1906 Rennthiere, 14,538: Stück Feilervich; im 
Gesammt-Werth- von-1113472 Reichsthaler. ‘In 
demselben Zeitraum nd 107,313 Reichsthaler 
Prämien “für Erlegung von Raubthieren‘ ‚ausge- 
geben worden. 

'Vermuthete Ansteckung. von Menschen ' "durch 
Aphthen-Seuche. ... Hislop ‚sah. bei ‚einer... Frau 
rothe Puncte, dicht über die ganze untere 
Hälfte des ‚Körpers. .ausbrechen, »die „mit. einer 
dünnen Abschuppung bedeckt wären. ‚Der Mana 
hatte in der Mundhöhle. viele kleine /Geschwüre, 
welche eine ‚sehr..empfindliche ‘Vertiefung: hinter- 
liessen, sein Schädel:,zeigte. dieselbe Ausschlags- 
form. wie, die Frau. Der. ganze Viehstand! litt 
stark an..der. Maul-' und Klauenseuche, undi.der 
Mann gab an, .'bei der, Untersuchung des Mauls 
einer kranken Kuh! sei ihm. der Inhalt-der Blatt 
tern in, das Gesicht, und,jan. die Hände. gespritzt 
Bei ‚der ‚Frau. wurde ‚der, Genuss der Milch. von 
krankem Vieh. als. Ursache ‚des: Exanthems..be- 
schuldigt: Somit : wäre. die »Sache‘-sehr»einfach 
zu ‚heilen . gewesen, „Dr...H. dagegen ätzte ı.die 
Blattern: des Mannes '„tüchtig.und oft“ mit-Höl- 





_lenstein,, „liess, den: Mund ..mit Chlorkalium-'aus: 


waschen. und. gab‘ beiden : Patienten. ‚innerlich; 
tg Jodkali. in Auflösung,t;! -Edinb; 
Ss. 8 Assryna 

Ansteckung durch den Genuss der Milch von 
apihen kranken Kühen wird von ‚Ziegenbein 
berichtet; 2 Mädchen bekamen, einen ocken- 
artigen Ausschlag im Gesicht, der jedoch. ‚ohne 
Folgen war. Auch ein Pferd erkrankte ‚an Maul; 
weh nach“ dem’ Genuss, verunreinigten, ‚Futtera. 
Preuss. S. 69. 

 il:ranaeg wird’ aus. "Norwegen 
berichtet; zuerst erkrankten die sämmtlichen 6 
Kühe: Fu Stalls: und starben 4 derselben: schinell. 
Von: den:damit beschäftigten Personen "bekamen 
3: bösartige ' Geschwüre, und ‘starb “eine nach 
4tägiger«Krankheit. Als Ursache wird schlechtes 
Futter und Wasser ‚angeführt. »Dän. 8,7: ©. 
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Milzbrand-Ansteckung eines Fleischers. Im 
Amt Zwickau erkrankte eine gemästete Kuh und 
musste geschlachtet werden, ein Hund frass von 
der angeschwollenen Milz ohne Nachtheil, es 
wurde daher das Fleisch verkauft und genossen. 
Der Metzger abererkrankte nach wenigen Tagen’ 
örtlich am rechten Arm und starb 9 Tage nach 
dem Schlachten. Dresd. $S. 82. Vergl. Rind- 
viehkrankheiten. 

Rotz beim Menschei 
veterinärpolizeilichen ae ist es zu wun- 
dern, dass in England Ansteckung von Menschen 
durch Rotz nicht häufiger vorkommt; gewiss 
werden manche Fälle nicht als solche erkannt. 
Die statistischen Berichte geben für Iingland 
1858 einen Todesfall, 1859: 3, 1860: 4 durch 
Rotz an. Ganz anders ist es in Irland; im 
Jahr 1841 wurden 11 Todesfälle dus eichnet, 
im Jahr 1851 aber 196, und zwar 168 Männer 
und 28° ‚Weiber; es söllen ganze Familien vom 
Rotz angesteckt worden sein. Die angeführte 
Zahl von Todesfällen vertheilt sich auf 130 auf 
dem ‘Lande, 15 in Städten, Al. in SBayern und 
10 in Arbeitshäusern. 

Im Jahr 1862 behandelte Sky einen.24 jäh- 
rigen Mann, der‘ bei einem Pferdeschlächter 
diente und sich am Finger verletzt hatte. „Er 
starb unter Symptomen von Hautpusteln, Eiterung 
im Zellgewebe, Auschwellung der Lymphdrüsen 
und Gefässe u. 3. w. In der Lunge waren keine 
Tuberkeln, aber viele rothe Blut-Gerinnsel mit 
einem gelben Punete in der Mitte; die Riechhaut war 
nicht krank. , (Es ist nicht gesagt, dass dieser 
Patient mit rotzigen Pferden uBgekangen sei. 
Ref.) In einem 2. von Savory behandelten 
Falle waren in dem Stalle 6--7. rotzige Pferde 
vorgekoınmen; der Wärter bekam Pusteln an der 
Nase, starken, gelben und stinkenden Ausfluss, 
Kehlgangs-Geschwulst, eiternde Knoten am Halse 
und Arm u. dgl. Die Behandlung mit China 
hätte wenig Erfolg, dagegen zeigte sich Jodkali, 
steigend von 7—15 Gran ‚pro dosi,, nützlich 
und der Patient konnte nach 2 Monaten, ent- 
lassen werden, obgleich der Nasen-Ausfluss noch 
stark, aber geruchlos war. Drei Monate. später 


hatten sich alle Symptome verloren. T.dinb. 
S. 141. 
Wuth-Ansteckung. Nach den preuss. Be- 


richten pro .1861—62 sind sehr viele Menschen 
von wüthenden Hunden (auch 4 Personen von 
einem ‚wüthenden Pferde) gebissen. worden; ein 
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Ai Far Mädel allen dc 
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tödtlicher Ausgang ist bei einem 12 jährigen 
Mädchen (Erfurt), 2 Männern, 1 Knaben und 
1 Mädchen (sämmtlich in Cöln), und einem 
Manne in Aachen (nach 40 Tagen) angegeben. 
Von der Wirkung der Infeetion haben jedoch 
die Thierärzte häufig keine Kenntniss erhalten. 
Von einer Kuh, die nach 2 Monaten in die 
Wuth verfallen war, wurde (in Rybnik) das 


ch >: ehau R", z Nachtheil verspeist: 
ss 183. N  Hundekrankheiten. 
m dc In Kopenhagen wurden von 
der Polizei 78 Pferde zur Untersuchung in der 
Thierarzneischule vorgeführt; hievon wurden 14 
als unbrauchbar zu jedem Dienst bezeichnet: 
von diesen waren 7 zur Personenbeförderung 
benützt worden. Ein Pferd war so mit Läusen 
übersäet, dass man vorzog, es zu tödten, ebenso 

das ganz kraftlos! wegen PR an 


ein Pferdi, 
Pflege geworden war.\ Dän. «& 166% 
Pferdeschlachterei:. In Köpenliägeni holden 
1862--63 884 Pferde von 4 Pferde-Metzgern 
geschlachtet; der eine derselben hatte die Die- 
ferung von PREFAHERN für die Straf-Anstalt in 
Christianshafen, "Unter jener Zahl, wurden 12 
als unbrauchbar zur Speise für Menschen ver- 
worfen,«nämlich.3 wegen Brandbeulen, 3 wegen 
krebsartigen Krankheiten , 1 wegen Drandiger 
Entzündung, Kolik, Abzehrung, Typhus us. w. 
Dän. S. 168. very 
Viehstatistik in Dänemark. Eine im Jahr 
1861 vorgenommene Viehzählung hat ergeben‘ 
an Pferden für die‘ ganze Monarchie 481,604 ; 
an Rindvieh 1,327,067 ; an Schweinen :483,033; 
an Schafen 2.323,438. Bei der Berechnung der 
Dichtheit des Viehstandes kommen auf die ver- 
schiedenen Theile des Landes 402—502 Pferde 
auf die Quadrat-Meile, °1470-2408 Rindvieh, 
433.622 Schweine, 1076..93534 Schafe, Gegen 
die Zählung von 1838 hat die Pferdezabl "etwas 
äbgenöiiihen, dagegen die Zahl der Schafe um 
61, der Schweine. um 27, des Rindviehs um 
51 Procent zugenommen. In derselben Zeit ist 
die Ausfuhr der Pferde von 10 auf 13, 000 jähr- 
lich gestiegen, bei Rindvieh von 43 auf ‚58 ‚909, 
bei den Schweinen von 13 auf 54,000, bei den 
Schafen von 16 auf 39,000. Die Bauanlärtint 
ist von50,000 Tonnen auf 86,000 T! gestiegen, 
Der Gesammt-Werth der Ausfuhr "von Vieh und 
dessen »Produeten wird auf 119 Millionen Reichs- 
thaler berechnet, und somit auf die Hälfte der 


gesammten Ausfuhr des Landes. Dän. S. 39. 
j a tapii 
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Bericht über die Teieinkrar in der Thier- iD TiumWebANB; VarB irn Milz, ‚Gallen- dl 


Heilkunde, von Dr. E, Hering, ‚Ober- 
Medicinal-Rath im Stuttgart. | 
Einleitung | Pen 
Standes- und el dorf" Bun - 
Petition der preussischen Thierärzte, der baye- 


tischen, in Antaeinturs, Frankreich ; Eee 
danyak 1 3 


‚aus dem‘ amerik)' Kriege," Zahl der. Thiers 
ärzte ‚in England, Norwegen, der 
Reisebericht#, Thierarzneischulen, Nerrolog xt 
Anatomie: il net 
>. Literatur; Kopfwirbei, Luftröhre des Pferds, 
Glas-Augen,  Intercostal-Muskel; 2. 1,, 0-4 
‚ Anatomie ‚des BER TANIARR. Fan #, Hirseh's»\°) 5 
Plifsiblgier © j \ 


" Zellen-Lehre ; Arühelten. oh EUR NE: 


nerven, Absorption ‚der -Lymmpheefässe ; FETT | 


/rsprung des Zuckers, Hungern, fleischfressen- 
‘des Pferd, Silber im Magen der ;Maulthiere, 


Befruchtung, Erzeugung der Geschlechter e 6 


Zwillings-Geburten, Vergiftung | der. Maulthier- 
_ Füllen, ‚Mordlust des Kators, „dragzeit, ‚Ab- 
döminalträchtickeit 


Milchöilder Hanımel, SAL en. holios Alter Ss 


Hygiene und Zucht: ® 
| Literatur; - Kranken - ae Konstanz" "und ' 
Rassenbildung, Gestitskuhäe,  Gestüte ‚in gi 
Frankreich, Oesterreich Bayern, lie &s 


"Dänemark; Ausstellung‘ in Löndon 1862, In- 
zucht, Zähmung nach‘ Tune 'Schiffstrans-' je 
‚port; ‚chines, Schafe ,\, ., * Pe 

 Geschlechtstrieb; Fütterung, Mästung; Bastei sn 


bildung von Ziege und Schaf, ‚öbaagen ;. 1... 
Ausstellung von 1863, gl ER 
Aleaihäine Pathologie: | | i 
Temperatur-Erhöhung nach dem Tode, Pyämie 10 


Faulende Substanzen; Ringel-Natter, Oestrus, 


Fliegen, Larven, Milben bei Geflügel, Fi- 

larien u. 
Helminthiasis, Trichinen, Band- und Blasen- 

Würmer: Krankheits-Character 12 


Pathologische Anatomie: 


Wiener Bericht; Verschiebung des Beckens, 
Nadel in einem Pferd; Darmstrietur und 


1 


Kane GP, Atrophie, PR 
bscesse, Zerreissung des Herzens, der a, 
Obliteration von Arterien 14 


Mangel, Krebs, Degeneration der ‚Niere, Ver- 
grösserung der Samenbasen, Him-Geschwulst, 
nn RLITNE 135 


® Sarcom i im Bauch, Tubereulose bei [ögeln; pi: 
‚ thelialkrebs,, : Balg-- Geschwülste, Harnstein,.. 


... stabförmige Körper im Milzbrandblute ‚16 

on Missbildungen 17... a 17 
Heilmittel-Lehre und Doxieologie: ı 7 dan. N 
Literatur;  Arnica, Araghik gegen Dämpigkeit, kiasy; 
A.-Waschungen ie 48 
A.-Vergiftung, Eianpanc en ‚Piimcke, ii 
Canthariden -Salbe,, _ Croton- Eisen, . 4 
schwefels, Kali ‚pieronitrieunt, Queoksilber, won 

7 Perpentin-Oel, " Veratrums 0 1 29 
"Giftpfanzen überhaupt, "Amyedalin, "Lein, 
Moose, Mutterkorn,) Tann olch, teitloses)r i 
‚Kochsälz,. Salpeter, Ehallium | „20 


Spseies Patholökie mit Rinschluss der Serikheh: ‚sit 


53! Diteratury schwedische . "Krankheits- Namen, 7 
u. * ’ Kliniken; ‚Wien, e Berlin, ; ir were al 
Ben. Dresden, - ar os 22 
1 KR Fümkheiten der pferde. bit Me “03 \ 
wi Leiden der Verdanung and Ernährung. ER 
si Koppen, ; - 1159 + ‘29 
Erbrechen, Schlund-Ferstopllng, Kan Dann ia 
a. Btzindung rm ie ol‘ 
2. Krankheiten des Lymphsystems. _ Bi, 
| N 


" Gutartige, he 1a he Druse . ‚2 
an Verdächtige 0. , Kiöterhöhlen - ' Entztiläuig, sah 
& 'Rotz nr air 31 aylrsil in na 
"5 arm, EEE, Ansteckung, Impfung 27 
Rotz-Behandlung, Heilung, T,ymphgefäss-Ent- 
zündung 28 
3. Krankheiten 
Organe. 
Statistik in Wien, chron, Nasen-Ausfluss, Kropf, 
Emphysem 28 
Brust-Wassersucht, Influenza, Zwerchfell-Entz. 29 


der Respirations- und Kreislaufs- 


4. Krankheiten mit Entmischung des Bluts. 
Literatur: Seuche in Brasilien, adynamisches 
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Fieber, Typhus (Influenza), Rückenmarks-, 
‚Nieren-Typhus 
Petechialfleber, Pyämie 
5. Krankheiten der Haut und des Zellgewebs , 
Aphthen, Masern, Jucken 
Grind, Sarcoptes-Symbiotes-Raude 
6. Krankheiten der Harn- und Geschlechts-Organe, 
Incontinenz, Albuminurie, Aphthen der Geni- 
talien, Beschälkrankheit, Chanker - Seuche, 
Umdrehung des Fruchthälters | 
7. Krankheiten des Nerven- und Muskelsystems, 
Apoplexie, Hirn-Leiden, Koller und Hirn- 
Wassersucht, acute und subacute Hirn- 
Entzündung ; 
Hirn-Abscess, Drehen im Kreise, Beisslust, 
Starrkrampf, Lähmung 
Hahnentritt, Wuth, schwarzer, -grüner, grauer 
Staar, Augen-Entzündung (pigmentäre) 
Mondblindheit 


* 


B. Krankheiten des Rindviehes. 
Literatur; Statistik in Kopenhagen 
1. Leiden der Verdauung und Ernährung. 
Scheinbares Wiederkauen, Verschlucken frem- 
der Körper 
chron, Aufblähen, Kolik, Verstopfüng, Leck- 
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| “über die 
- Leistungen in der gerichtlichen Mediein 


von 


Dr SIGMUND A: I. 'SCHNEIDER in Oberkirch: 
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A, Selbstständige Werke, 


Juristisch - medicinischer Commentar ‚der „neuen; ‚königl. 
bayerischen, königl. preussischen und kaiserl. königl. 
‚österr. Strafgesetzgebung für Staatsanwälte, Richter, 
Vertheidiger und Aerzte, 'bearbeitet von Dr. J. Mair, 
©» »ausübendem: 'Arzte, ı III. und IV, ’Band. Augsburg. 
..,1862/63. 


Klinische Novellen zur gerichtlichen Mediecin..' Nach eige- 
nen Erfahrungen von Johann Ludwig Casper. Berlin. 
1863. 


“Mit dem dritten ’und vierten Bande hat 
Mair seinen juristisch-medizinischen Commentar 
geschlossen.‘ ‘Schon: bei ‘dem Erscheinen: der 
ersten zwei Bände haben wir (siehe unsern Be- 
richt pro'1862 pag. 54) die Tendenz dieses 
gerichtlich-medieinischen Unternehmens des Nähe- 
ren erörtert‘ und: können hier zur deutlicheren, 
bestimmmteren Motivirung‘ des Werkes am besten 
die in: "einer Selbstbesprechung abgegebene Er- 
klärung .des’ Verfassers’ anführen. - ' „Die Tendenz 
‚dieses Werkes, auf reichhaltige, doctrinelle und 
casuistische Studien: gegründet, geht''dahin, die 
so häufig :noch ‘vorkommenden Missverständnisse 
zwischen ‘Juristen und Aerzten durch eine. mög- 
lichst : gleichförmige Auffassung der in das Ge- 
biet: der ‘gerichtlichen’Mediein einschlägigen Fra- 
gen seltener" zu 'machen, ‘den Ersteren den’ gan- 
zen » Umfang  der\- ärztlichen‘ Leistungsfähigkeit 
zur  Aufhellung schwieriger 'strafrechtlicher Fälle 


Oanstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. VII. 


und somit das Materiale in Quale und Quantum 
zu ihren Fragen, an’ Letztere aber Anhalts- 
punkte zu  genügenden gerichtsärztlichen Gut- 
achten zu liefern, und so zu erzielen, dass auch 
sie sich bei derlei öffentlichen Verhandlungen 
künftig weniger widersprechen, als diess bisher 
der Fall gewesen. ' Insoferne der Verfasser be- 
strebt war, dem Juristen, "wie dem Arzte alle 
durch Benützung einer möglichst vollständigen 
Literatur ‘gewonnenen Anschauungen : und Er- 
fahrungen für den conereten 'Fall des Gesetzes 
zur 'Vergleichung und Abwägung 'darzubieten, 
und sieh‘’somit genöthigt sah, das dort Gebo- 
tene in eine dem nächsten Zwecke der Gesetzes- 
handhabung zugängliche Form zu . bringen, 
konnte‘ die Ordnung, in’ der die einzelnen Ma- 
terien behandelt’ wurden, nur durch die Systeme 
der‘ drei vorwürfigen Strafgesetzgebungen selbst 
geboten sein.“ Der dritte Band beginnt mit 
„E Körperverletzung“ “und befasst - sich’ zuerst 
der formelle Theil’ mit den gesetzlichen Bestim- 
mungen‘ über die Aufgabe ' des Arztes’ bei Er- 
hebung' des Thatbestandes körperlicher 'Beschä- 
digungen. Im‘ materiellen‘ "Theile finden 'sich 
zunächst Erörterungen über Misshandlung, wie 
über ’ den’ Zusammenfluss derselben mit Ehren- 
kränkung, für’ welch‘ erstere jede grobe Thät- 
lichkeit ‘erklärt wird, bei welcher 'es’in der’ Ab- 


sicht des Handelnden' liegt, dem’ Angegriffenen 


Schmerz :zuzufügen, und bei welcher solcher 
1 
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Schmerz auch wirklich zugefügt wurde, Die 
Absicht, der Vorsatz wie die Tödtung und Kör- 
perverletzung in Schlägereien und der Versuch 
dazu werden einer vergleichenden Untersuchung 
nach den drei angegebenen Strafgesetzgebungen 
unterworfen. Im Verlaufe wird der körperlichen 
Misshandlung und Störung der Gesundheit als 
den Kriterien der Körperverletzung eine ein- 
gehend medicinische Darstellung zugewendet und 
dabei die Begriffe: Krankheit, Arbeitsunfähig- 
keit, die zufälligen, dem Thäter nicht bekannten 
Umstände, die Kunsthilfe in ihrer Rückwirkung 
auf die gerichtsärztliche Beurtheilung conereter 
Fälle erläutert 


‚ was auch von den 117% 
Nachtheilen an Körper oder Gesind ei. R| 


den schweren Körperverletzungen, von der Ar- 
beits- und Berufsunfähigkeit gilt. An diese, 
Materien reihen sich mehr juristische Auslass- 
ungen über aß a erite und Sn 
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Me 
Kunstfehler und ae rechnet zu den 


ersteren alle Vergehen gegen die Sicherheit des» 


Lebens und der physischen und psychischen 
Gesundheit. Mit,ibesonderer; Ausführlichkeit/ist 
die gerichtlich-medieinische Frage über Kunst- 
fehler und medieinische Pfuscherei behandelt 
und dabei ausgesprochen, dass ein Arzt, bösen 
Vorsatz abgerechnet, nur dann wegen seines 
Heilverfahrens zur eriminellen Verantwortung 
‚gezogen) werden,..kanni, «wenn.er a)) ler ah 
oderi,gebuxtshilfliche; Operationen »vornimmt; und 
‚aus ) der. Art „der: ‚Vornahme; seine ‚gänzlichei,.Un- 
‚fähigkeit: zu, solcher. bewiesen istj.!b); wenn! ‚er 
mit gänzlicher ‚Vernachlässigung der gemeinen 
Kenntnisse eine „absolut+-nur aus,.dieser;Ver- 
nachlässigung «erklärbare,, Kur „unternimmt 51,6) 
Wenniser insIseinen ‚ärztlichen. Vorschriften. die 
ıgemeine- Vorsicht unterlässt;; d).wenn,'er ’einen 
Kranken , «dessen, ‚Behandlung. er „einmal »über- 
nommen hät, in‘igefährlichen. Momenten verlässt, 
‚ohne: fünsentsprechende Substituirung  zussorgen. 
‚Verweigerung. deri»ärztlichen..Hilfe,.>Veerletzung 
der »Berufsverschwiegenheit;.: falsches: i-ärztliches 
‚Z4eugniss, die mehr] sanitätspolizeilichen Erörter- 
ungen; überidieij; Ueberttetungen' in -Bezugı.auf 
Arzneimittel undi, Gifte „wie, über.die,.Uebertret- 
aungderVorkehrungen') gegen: ansteekende Krank- 
heiten. bilden idemiSchluss tieses Kapitels..’.Der 
Abschnitt»„G;Vergiftung und. Verfälschung von 
Nahrungsmitteln, „und. (Getränken szerfüllt zu- 
nächstlin:sdie / gerichtlich-medieinischei Untersuch- 
ungsübers den Giftmord  ‚und,.die Vergiftung, mit 
allen ‚dahin einschlägigen Fragen, «als: Thatbe- 
stand, „der, Tödtung „durch Vergiftung, wioi.be- 
sonders der ‚unbedinigten. Annahme; dessVergift- 
ungstodesohme,jchemischeuiNachweis desıGiftes, 
wenn ;solcherunten VergiftungserscheinungenJein! 
geireten ist, entgegengetreten.wird:}i weiten der 
Versuch ‚des, Giftmordes,.die..Diagnose, dasıVer- 
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fahren und die Todesursachen bei Vergiftungen, 
die Gaben verschiedener Gifte, nach denen der 
Tod erfolgt, die Klassifikation wie die besondere 
Geschichte der Gifte. In zweiter Reihe‘ wird 
die Untersuchung über den Betrug durch der 
Gesundheit nachtheilige Fälschung von Nahrungs- 
mittel und Getränke abgehandelt. Den vierten 
Band eröffnet „H der Kindsmord“, wobei zu- 
nächst alle möglichen Fälle des mangelhaften 
Thatbestandes bei diesem Verbrechen in sechs 
Gruppen zusammengestellt sind, in welchen dann 
dem Ermessen der Geschworenen überlassen 
bleibt, im Be Falle einen Schuldausspruch 
ı£ Kir d, auf Versuch oder auf fahrlässige 
a ti g zu gründen, Vor allem kommt 
in Betracht die geminderte Zurechnung beim 
‚Kindsmord, dann der Thatbestand desselben, der 
sich mit dem Nachweise der Nouseborenkeit; der 
. und Lebensfähigkeit , dem Gelebthaben 
ke: wäh- 
onstatir- 
ung der natürlichen oder a, Todesart 
‘des Kindes und im zweiten Falle ob durch Zufall 
oder durch die Schuld der Mutter oder eines Drit- 
ten ‚| ferner‘ mit |dem körperlichen oder psychi- 
schen Zustande der Mutter vor, während und 
nach der Geburt und oft auch mit zufälligen 
Fragen: ob das Objeet der Untersuchung wirk- 
lich ein Kind, keine Mole gewesen sei, ob die- 
sesKind nicht vor der Geburt absichtlich getöd- 
tet worden n (Kin sabtreibu 9 ob,überhaupt 
und zu welcher Zeit die: A Idi&te Frauens- 
person wirklich geboren habe, zu beschäftigen 
die Aufgabe "gesetzt"hat. "Alle "diese “für die 
‚Lehre vom Kindsmorde "hochwichtigen Mömente 
werden ‚einer ‚sachkundigen, "eingehenden, Dar- 
stellung unterworfen und! hier: namentlich «nach- 
zuweisen , gesucht, er der Satz ‚von "Casper 
„Leben‘ ist" Athmen“ "an ‘sich’ nicht “richtig "ist, 
“während Sonst in (rasen Besprechungen. die ge- 
richtlich-mediceinischen Resultate und Bblüsse 
‚desselbenii Autorsi faßtın durchweg «mäassgebend 
‚erscheinen, wie.diesshinsbesondere von.denLei- 
‚ehenerseheinungen:san Neugeborenen und!ihrer 
‚getichtsärztlichen, Würdigung, »wie:tvonw»den-Ein- 
würfen ‚gegen, (diesiLungenprobe gilt: ı Nieht min- 
dei; detaillint ‚findet sich «den -Abschnitt/si,T:Kin- 
desabtreibungf,sabgehandelt und: namentlich (die 
versehiedenen. -dynamischen!und/ mechanischen 
Abortivmittel.lin ihrer, Wirküngsweise.:des:Nähe- 
ven' untersucht. „„.Iniindem»Abschnittes1,Kı.Aust 
setzung): ‚hilflosen« ‚ Personen“ }u ders den’’ Schluss 
des ‚ganzen Werkes, bildet ,ı sind“ eine-iAnzahl 
widerrechtlichen/Handlungen';aufgeführt, Idie:! sel- 
tener, „als die,bis«jetzt /erörtentem; sein (getichts- 
ärztlliehes;! Interesse. .darbieten.i..Elinsichtlich. «der 
Aussetzung: .lbilkloser iPersonen:i!isbivornehmlich 
auf KindersBedacht:sigenommen ‚ıxundıssind da, 
wol.der! "Tod eintrat die; entsprechendem: Todes- 
ursächen; näher! ‚gewürdigt: Die «widertechtliche 
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Gefangenhaltung eines /Geisteskränken;, die. .ge/ 
richtlich-medieinischen. Frägen,;i die beider! Un 
terschiebung, dem»Riaubei und: der: Brändstiftung‘ 
von’'Seiten derı„Strafgesetzgebung:!;'aufgeworfen; 
werden :können, wie eine kurze»Auslassungiiüber, 
die :Selbstentzündung verschiedener ‚organischen 
Stoffe bilden „den, Schlüssi.des) ganzen! Werkes, 
das» das: immense vorwürfige Material ‚nach. den 
Eingangs serwähnten ‚Prinepieno»zu »verwerthen: 
eifrig bestrebt wars nl gas mob ai ame 
Ram anetistn? wedıtllala 
Casper sucht in seinen klinischen Novellen 
zur gerichtlichen Mediein wissenschaftliche, durch 
casuistisch@ Belege » aus'„eigener Beobachtung 
erläuterie Fragen zur Erörterung zu bringen, 
die "im  Handbuche: nicht‘; nach Gebühr, oder 
selbst ‘gar nicht erwogen werden konnten, "von 
deren hoher praktischer. Bedeutung‘ uns aber die 
einzelnen Novellen, den einzelnen Rubriken, un- 
seres. . Berichtes ipmerlaibh,.. welch, ‚Zeugniss 
er im ‚Stande sind. 


B. Abhandlungen und. Journalaufsätze. 


Rs Auf systematische Stellung, Gesthiehte, Behr 
methode, wie auf gesetzliche und formelle Be- 
F ApmUngen Apängliches; | 


Dam Mat di 


Dr." Hofmann. Kritische Beisadh ala der in: Heranbild- 
»'v ung‘ von‘ Staatsärzten bestehenden Mängel und Un- 
1» Zukömmlichkeiten» mit“ besonderer‘ Berücksichtigung 
der Verhältnisse ‘in. Bayern.'v Henke’s (Zeitschrift für 
»udie Stw-A.-K- XXAXXUL 3.und -4:: 


. Carlo Livi. Parlezione al trattato, di miedieina a 
un Gazetta.medie..italian.-Lombard; 1868. ‚Marzo. Nr. 12, 
„3Casimir Pinel. * Dur'secret' medical dans ses: rapports 
. aueed. l’alienation;>inotamment: au‘ mariage. 
„5 Annal, med. psychol« ‚Sept. 1863. we a 
„ Mittermaier. ‘Dies Nothwendigkeit,, für zweekmässige 
“+ ,fEintichtungen' zu: sorgen, 'durch“welche‘der' Wahrheit 
stwehltsprechendergenügende Gutachten. der Sachverstän- 
"digen »im«“Strafverfähren gesichert: werden, mit: Rück- 
sieht »auf> die neuesten psychiatrischen! Forschungen. 


24 
“r 


+ Friedreich’s Blätter! 'f. gerichtl; Antitopdiag. fortgesetzt 
(tlowonDr.!Ernst Buchner: BER 13 aarg 
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1] As ua bla ‚art Mängel und ee anm- 
Hohkeiten bei Heranbildung der Staatsärzte im 
Allgemeinen ‚und insbesondere . in ‚Bezug, auf 
Bayern: stellt Hofmann. folgende ‚Sätze und Für- 
dernisse auf 'es‘ist Thatsache, dass an nahezu 
keiner deutschen Universität im Studium der 
St.- Ak. von, Lehrern und Schülern ‚etwas Nam- 
haftes;;und..«dass. an der «Münchner, Hochschule 
gar nichis geleistet wird; == die Ursache liegt 
nicht im" Fache wicht ‘an den‘ Medieinstudirenii 
den, nur’ zum Kleinsten Theile ‚insoforne an’ den 
Fachlehrern, als diese nahezu "alle niemals prak- 
tische , „vielmehr, theoretische ‚Fachmänner‘sind, 
insoferne aber „‚garı,nicht, an.ihnen, ‚als sie, sich 
selbst nicht, zu, Fachlehrern ‚ernennen ‚.idagegen 
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zum Theil. jausserhalb. und: zum grössten ‚Lheile 
im,Staate,.insofern ‚dieser die Leistungen, ‚seiner, 
Staatsärzte ‚unterschätzt,, dem Stande der niede- 
ren | Staatsärzte, ‚nicht‘.die möthige :Aufgerksam- 
keit zuwendet und ihm hat herunterkommen, ‚las- 


sen-und | immer..noch am falschen ‚Satze fest- 
hält,. dassı ı;heilärztliches. Wissen, und. ;‚Können 


identisch. sei’ mit,; staatsärztlichen; —.die . Ur- 

sache,,.liegt! in ‚Bayern. .in ‚der ,‚k., ‚Verordnung 
über das‘ Studium, der, Medieim., ‚vom, .22.3 Juni 
1858;.—. nicht\,unten in,den: ‚Hochschulen; son- 
dern ‚oben in‘ den. Spitzen..der Medicinalverwalt-, 
ungen,..dem ‚Sitze,,des Üebels,': ‚muss;; organisirt 
werden ; .—- ‚das, herrschende. ‚System, i,.welches 
beliebige ‚Persönlichkeiten. ‚zu; Medicinalverwalt- 
ungschefs ‚ernennt, „ist. falsch; es}, gehören Staats- 
ärzte. „welche | von, der Pike ‚gedient „haben, ,.da- 
hin; — ıfortgesetzte „schonungslose, ‚Aufdeckung 
aller, Gebrechen ‚ist,,das: Mittel „zum Zwecke; i+— 
zu den jetzigen. Fachlehrern,,kann, die Studenten, 
schaft, kein ‚Vertrauen: ‚haben; weil sie.nahezu 
alle‘, niemals. ‚Staatsärzte) ‚waren.-oder\,noch.‚sind; 

— Vereinigung ‘von. Professur). und), ae 
licher ‚Stellung in. der Universitätsstadt in , einer 
Person ist Postulat, nicht aber Ernennung eines 
tüchtigen; „Staatsarztes;, zum,.„Uniyersitätslehrer, 
sondern. ‚umgekehrt ; ,——-, an ‚grösseren, ‚Universi- 
täten. Scheidung ..der: .Diseiplin.,‚in.(-zwei ,Profes- 
suren,.in‘,eine.. gerichts-ärztliche, und) administra- 
tiv-ärztliehe;,, — „Einrichtung,staatsärztlicher Kli- 
niea, „als „obligate ‚ Collegien;,. — ‚Sorge,,für,.den 
Heranwuchs,; künftiger: Fachlehrer.. durch Begün- 
stigung., der, Kandidatur ‚zur, Priyatdocentur ;..— 
freie, Wahl) „der, ‚Studierenden für,,.die, spätere 
staatsärztliche, Laufbahn, für; .diese,.dann |, Ver- 
bindlichkeit,'staatsärztlicher ‚Studien ,‚.Ausscheid- 
ung‘,der. Prüfung ‚ausj,der, Staatsarzneikunde;, ‚aus 
der,.heilärztlichen, ‚Prüfung, , ‚zweijährige. Praxis- 
nahme ‚bei,i,einem „niedern ‚Staatsarzte,,, eigenes 
Staatsexamen ‚aus staatsärztlicher ‚Wissenschaft; 
7, eine. aus-,einem höheren, Medieinalbeamten 
als Vorstand, ‚ einem „‚Gerichtsarzte „und. einem 
Sniläicheumien, und. ‚alienfalls, ‚noch; einem „Che; 
miker-Technologen. und . Thierarzte: ‚alsıBeisitzern 
bestehende Commission als. ständiges, ,inicht, aber 
jährlich: wechselndes Organ. für » die. staatsärzt- 
liche... Prüfung;;., — ‚ Bestimmung,,der, Prüfungs- 
objeete durch’s Lasse — ‚geistige, ‚und. materielle 
Hebung;.ıdes staatsärztlichen, Standes im, allen 
seinen;-Gliederungen. ‚und, Selbstachtung , ‚seiner 
re durch den, aaa Errsbeosen 
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N ‚einem. fantlichen „Vortrage er 
er ‚die; Lehrmethode ‚in ‚der. Staatsarznei- 
kunde, wobei, . der Trennung, ‘in, Hygienik ‚und 
gerichtliche Mediein,.das,‚Wort..geredet, insbe- 
sondere: die: hohe. Bedeutung .der. ‚letzteren, ihre 
intime Stellung zur Strafgesetzgebung,!;und ‚deren 
fortschreitende Fariekluns: ki ‚hervorgehoben 
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4. LEISTUNGEN 


Hinsichtlich der ärztlichen Verschwiegenheit 


und insbesondere in Bezug auf 'Geisteskrank-' 
heiten und Heirathen kommt Pinel' zu folgenden 


Schlüssen: absolute 'Verschwiegenheit ist jedem 
Arzte und vornehmlich dem Psychiater ‘in Be- 
zug auf Form, Natur, Schwere und sonstige 
Verhältnisse einer derartigen Krankheit aufer- 
legt; einem Anstaltsarzte sind‘ Mittheilungen 
über den Aufenthalt eines Kranken bei ihm ge- 
gen Fremde durchaus untersagt; im Falle sol- 
‚cher bekannt ist, hat der Arzt dafür zu sörgen, 
dass daraus dem Kranken kein Nachtheil "er- 
wächst; 
einen oder den andern Theil durch die daraus 
hervorgehenden körperlichen oder psychischen 
Nachtheile verderblich erscheint, muss er mit 
allen ihm zu Gebote stehenden Mitteln dieselbe 
zu verhindern suchen; er hat sofort in ent- 
schiedener Sprache seinen Klienten davonin Kennt- 
niss zu setzen und nach allen Seiten hin in 
der Familie die Nothwendigkeit der Aufschieb- 
ung oder der vollständigen: Zurücknahme' dar- 
zuthun und 'sich zu diesem Zwecke noch mit 
einem anderen Ärzte in Verbindung zu setzen. — 


Mittermaier findet die Hauptursachen des 
Vorkommens ungerechter richterlicher Aussprüche 
über Unzurechnungsfähigkeit in der Mangelhaf- 
tigkeit der Gutachten der Sachverständigen und 
die Ursachen dieser Fehler in der Wahl der 
Personen, welche als Sachverständige beigezogen 
werden, in der Art der Mittel, welche die Sach- 
verständigen zur Atiknittähhite der Seelenzu- 
stände anwenden, in der mangelhaften Kennt- 
niss der Fortschritte der Psychiatrie von Seiten 
vieler Aerzte und in der mangelhaften Art der 
Benützung des Beweises durch Sachverständige. 
Soll aber nun ein Verfahren angeordnet werden, 
durch ‘welches in Straffällen, in denen es auf 
die Zurechnungsfähigkeit eines Angeklagten an- 
kommt, 'Staatsrichter und Geschworene in den 
Stand gesetzt werden, ein gerechtes Urtheil zu 
fällen; so ist vorerst eine Verständiguns über 
folgende Punkte nöthig: "über das Wesen des 
Beweises durch Sachverständige, über die’ Gründe 
der Beweiskraft ihres Gutachtens und über ihre 
Stellung zu den Staatsrichtern und Geschwore- 
nen; über die zweckmässigste Art der Erheb- 
ung des Gutachtens; über die Prüfung des 
Zweckes der in unseren Strafgesetzbüchern vor- 
kommenden Bestimmungen, die Beurtheilung der 
Zürechnungsfähigkeit betreffend; über das We- 
sen der Seelenstörungen 'und über‘ die Aufstell- 
ung ‘gewisser Kategorien und Formen dieser 
krankhaften Zustände; über die zweckmässigsten 
Mittel, durch’ deren Anwendung im Strafverfah- 
ren eine zuverlässige Benützung ' des 'Beweises 
durch Sachverständige über die Frage der Zu- 
rechnungsfähigkeit gesichert ist; über die Stell- 
ung der Sachverständigen in der mündlichen 


im Falle dem Arzte eine Heirath für 
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Verhandlung, über ihre Aufgabe''bei vdem Aus-' 
spruche über die Zurechnungsfähigkeit und über 
das Verhältniss: ihrer Gutachten zur" Entscheid- 
ung der Richter und 'Geschworenen, Alle diese 
vorwürfigen Fragen mit einer Menge einschlägiger 
Controversen und einer mehr als reichen in- und 
fremdländischen: Casuistik : ‘werden " mit einer 
Gründlichkeit erörtert, die für den 'Gerichtsarzt 
und Juristen "zur richtigen Handhabung ' seines 
Berufs in den entsprechenden Fällen die vor- 
züglichste Anleitung enthält. —- 


U. Ueber Körperverletzungen und Tödtungen. 
Dr. Bergeret; Quelques‘ causes d’erreur dans les recher- 


‚ches .medico-legales.. Annal. d’Hygiene publ. et de 
Med, leg. Avril. 1863.. Nr. 38. 


Casper, a2. O. d. kl: Nov. dritte Novelle, pag. 53—144. 
Verletzungen und Misshandlungen an Lebenden. — 
Casuistik: 1. Schenkelhalsbruch; 2. durchdringende 
Brustwunde; 3. Verbrennung des Mundes durch 
Schwefelsäure; 4. u. 5. Quetschung des Schenkels; 
6. durchdringende Bauchwunde; 7. Beilhieb in die 
Hand; 8. Missbandlung eines Säuglings; 9. Messer- 
stich = den Hals;' 10. ‚Messerstich in die ‚Schläfe- 
gegend; 11. Faustschlag in’s Gesicht — angebliche 
Kieferverletzung; 12. Bruch des rechten Oberschen- 
kels bei einem Kinde; . 13, FiOORRUSE NENNE als 

angebliche Folge von | Misshandlungen; „.. 14. Messer- 
stiche in den Kopf, Versetzen in eine Bere 
heit; 15. Verletzungen des Kopfes, des Kehl- 
kopfes und der Speiseröhre durch Beil und Messer; 
16. Epilepsie als: bestrittene Folge einer Misshand- 
lung; 17. Brustfellentzündung als’ angebliche Folge 
von Verletzungen; 83-85. Messerstiche in den Kopf; 
95--97, Misshandlungen von Kindern. 


Dr. Cowper. Brittle ribs. Medical Times ‚and ge 
Sept. 1863. | 
Dr. ‘Werner. Merkwürdiger Todtschlag wegen eines schwie- 


rig zu erwägenden pathologischen Befundes.: CGasper's 
Vierteljahresschr. f. ger. u, öffentl. 'Medic. XXIV. 1. 


. P. J. Schneider. Obergerichtsärztliches Gutachten über 
die Todesursache eines verletzt ‘gewordenen. wasser- 
süchtigen Kindes. Deutsche Zeitschrift £. 'd. St.-A.-K. 
XXI. 1. (Unzählige 'blutige Striemen auf beiden Hinter- 
backen und der'äusseren Fläche der Oberschenkel bis 
zu den Kniegelenken hinab mit Anschwellung der 
Haut und verschiedenen Beulen am Kopfe und aus- 
gesprochener. Brust-, Bauch- und Hautwassersucht.) 


. ©. Wietfeldt. Ausgezeichnete Körperverletzung. Blätter 
f. gerichtl. ‚Anthropol. N. Folg.' XIV. 1... (Tod eines 
16jährigen Schiffsjungen durch wiederholte Schläge 
auf den Rücken (30-100) mit einem Tauende, Auf- 

hängen an den geschlossenen Handwurzeln, Schliessen 
‚der' Hände in die’ Handeisen ‘ohne Hängen zur" Ver- 
hinderung des Schlafes,. Stehen 'an ‚der :grossen Wand 
bei grosser Nässe;.- Schlafen in einem kleinen Raum 
auf durchnässten Betten, Genuss‘ qualitativ ‚ und 
(quantitativ ungenügender Nahrung, durch Schmerzen 
und Eiterverlust ‘der 'Rückenwunden und endlich aus 

‚'deprimirter Gemüthsstimmung,), 


»E.: Buchner. Lange ‚dauernde Krankheit and urkaitar 
unfähigkeit nach vorausgehender Misshandlung, Eben- 
daselbst. XV. 2. 2 


 Bergeret 'theilt einige Fälle‘ mit, in denen 
mitunter die Gerichte nahe daran waren, grosse 
Verbrecher, weil scheinbare Umstände für ihre 


\ 
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Unschuld sprachen, freizusprechen,' während in 
einigen anderen die ‚strafgesetzlichen Bestimm- 
ungen durch für den Richter unzugängliche Be- 
weise sehr erschwert werden können. In allen 
diesen Fällen ist .es besonders Aufgabe des 


Arztes, alle die Momente aufzuklären, die von 
seinem, hier, oft . allein. entscheidenden Stand- 


Kt ug aus im Stande sind, die Thatsachen ins 
rechte Licht zu, setzen, "und so einem falschen 
richterlichen Urtheile vorzubeugen, — 

Casper verwirft Tode: Eintheilung der Ver- 
letzungen nach bestimmten Klassen, und wo sol- 
ches die Gesetzgebung that, ist es namentlich 
Aufgabe der gerichtsärztlichen Wissenschaft, die 
Strafrechtswissenschaft und die Geseizgehung 
darüber immer . mehr aufzuklären, Besonders 
schwierig erscheint diese Auffassung bei den 
schweren, erheblichen und leichten Verleizungen, 
da die er ec gesetzlichen Bestimmungen 
zwar eine Anzahl Zustände als schwere Körper- 
verletzungen bezeichnen, jedoch noch eine Menge 
unaufgeführter in Wirklichkeit bestehen und der 
Gerichtsarzt dadurch oft»gezwungen ist, will er 
sich ‚streng. am das. Gesetz halten,. eine 
erhebliche statt einer .schweren Verletzung aus- 
zusprechen, Am ‚fühlbarsten wird die Bestimm- 
ung der Dauer der Verletzungsfolgen nach be- 
stimmten Tagen, wie es in Bayern Gesetz ist, 
für die gerichtsärztliche Beurtheilung. Eine er 
tere Schwierigkeit bieten. die angeblichen Ver- 
letzungen in-Fällen, in welchen ein Mensch. bei 
Raufereien ‚entweder gar. nicht oder unerheblich 
verletzt wurde, oder später eine Gesundheits- 
störung eintrat, die als Folge einer solchen an- 
gesehen wird. Ganz besonders kommen hier in 
Betracht: 1) innere Krankheiten —. die gesetz- 
lichen Bestimmungen. können. hier allein Rath 
ertheilen,,. doch wird. das medieinische Gewissen 
dadurch. ‚oft in Zweifel gerathen, ‚besonders wenn, 
wie in. Preussen, eine rein innerliche , ‚wenn 
auch unheilbare Krankheit als. eine Verstümmel- 
ung nicht betrachtet werden kann; 2) die foren- 
sische Würdigung des Einflusses Kar ärztlichen 
Behandlung  Verletzter; 3) ob das Gesicht zu 
den Gliedmassen gehört, da das preussische Ge- 
setz nur, von erheblichen Nachtheilen für die 
Gesundheit ‚oder die Gliedmassen des Verletzten 
spricht. — Die Unsicherheit der Prognose. bei 
Kopfverletzungen wird stets dem Gerichtsarzte 
grosse Vorsicht in seinem forensischen Urtheile 
auferlegen ; bei der ‚Beurtheilung des Verlustes 
eines Auges von Seiten des Gerichtsarztes ist 
dem Juristen die Auslegung der Gesetzesstelle, 
ob dadurch „Beraubung des Gesichtes“ gesetzt 
ist, zu überlassen, wienauch das Ausschlagen 
von Zähnen je nach seinem Umfange als Ver- 
stiümmelung anzusehen sein wird, was auch vom 
äusseren Ohre gilt.. — Die Verletzungen. des 
Halses sind sehr wichtig, da sie meist tödtlich 


sind; dage&en, wenn dies nicht, nur als: leichte 
erscheinen, ‘doch: können : letztere auch » durch 
Eiterung, ‚durch die Nothwendigkeit einer länge-' 
ren Schonung, durch: ''Verunstaltung in "Folge: 
der Narbenbildung ‚erheblich werden.‘ | Die Brust- 
verletzungen ''erheischen Vorsieht: in Bezug auf 
Prognose, diess gilt insbesondere von Insultätio- 
nen’ der Weiberbrust ; Rippenbrüche werden über- 
all. als: erhebliche‘ Verletzungen bezeichnet. —-' 
Bei den: Verletzungen des  Unterleibes; die hin- 
sichtlich der. Beurtheilung dieselben  Schwierig-' 
keiten bieten können, wie die der Brust, erscheint die 
angebliche Entstehung von Hernien nach Insulta- 
tionen des Bauches und die einer Fehlgeburt als be- 
hauptete Folge einer solchen von Wichtigkeit; 
bei der forensischen Würdigung. ‚der ersteren, 
sind die Bezeichnungen . Verunstaltung . und 
Verstümmelung ganz. auszuschliessen, und: hin- 
sichtlich‘ der zweiten ist, wie bei den ersten, 
auf die verhältnissmässig ‘seltene Erscheinung 
dieses Zustandes in Folge traumatischer Ein- 
wirkung, auf die Unmöglichkeit einer sicheren 
Diagnose individueller Disposition ‚dazu auf- 
merksam zu machen; ‘bezüglich der‘ Verletz- 
ungen der Geschlechtstheile, die im Allgemeinen 
selten sind, kann die Entjungferung im gerichts- 
ärztlichen Sinne, gar ‚nicht als. Verletzung. be- 
zeichnet werden.: — ‚Bei ‚den Folgen. der Arm- 
verletzungen: können leider nach dem preussi- 
schen Strafgesetz immer noch unheilbar gewor- 
dene Luxationen, Contracturen, Ankylosen ‚und 
Verkrüppelung, des Armes nur. als ‚erhebliche 
Nachtheile erklärt werden, welcher  Uebelstand 
in  grösserer Schärfe bei den Verletzungen der 
Hände und unteren Extremitäten hervortritt. 
Eine besondere Würdigung verdienen die Mes- 
serstiche, einmal ihrer Häufigkeit und dann ihrer 
verschiedenen ‚Dignität wegen. Bei den Miss- 
handlungen kleiner Kinder ist‘ Vorsicht‘ zu 
empfehlen, da diese oft Erstaunliches hierin er- 
tragen können, wenngleich wiederholte Züchtig- 
ung; durch lange Zeit. durch ‚allgemeine ,Er- 
schöpfung, Ueberreizung des Nervensystems den 
Tod herbeiführt; parallele bläulich-rothe, später 
grüngelbliche über den Rücken, die Nates u. s. w. 
hinlaufende Streifen , deuten auf Stockschläge, 
nicht auf. Stoss, Fall; feine derartige :Streifchen 
oder auch blutrothe Pünktchen Bngeen deuten 
auf Ruthenschläge. 


In .dem Falle. von : Cowper sollten durch 
Hinfallen' des Mannes mit ‘seiner betrunkenen 
Frau an eine Tischecke und auf den Boden bei 
letzterer 24 Rippenbrüche, verschiedene Wun- 
den und. Blutunterlaufungen am Kopfe, an der 
Brust, dem ‚Unterleibe und. .den Geschlechtsthei- 
len, Zerreissung des rechten Leberlappens, Blut- 
ergiessungen in die Bauchhöhle entstanden sein, 
welche Menge von Briüchen eine ungewöhnliche 
Brüchigkeit: der. Knochen ‚voraussetzt. (1?) — 
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+1 Werner berichtet‘ von’ einem Falle, in wel= 
chem); eih’:Mann !nach veinem Stosse nach’.dem 
Genick mit» der /Hand -leblos zu Boden .stürztez; 
die! Sektion vergabi: nein /Knöochendefekt vom 1 
Länge! im! linken »Scheidelbeineydie'durch eine: 
ander" Innenfläche‘ des/Schädels befindliche, auf 
der härten :Hirnhaut' aufsitzende, durch eine li- 
gamentöse: Kapsel 'eingeschlossene; "steatomatöse, 
hühnereigrosse) bis’‘inx'das Felsenbein' ragende, 
die Wandungen! des hinteren» Lappetis des’ Gross-' 
ae gear ingende‘ Geschwulst ‚ent- 
ständlenilwar, rat aslı sr str ana sid ne 
men] dDobe irn mov en rd Ba 
Ha hunlaetda ia ah Bit Harasll sa 
Haan Pe ® Kankaieiiingen, tet 
Dr. Kanzow, an: Gehineontusion. Casper’ s. Viertl 
ITEM jahresschrift ger. u.öffentl. Medie, XXI. 
Dr. Metz! Schwere Kopfverletzung.' Ebendäselbst!' ri 
!1s5 (Verletzung am unternTheilen des linken! 'Oss. 
er ‚und. parietal.; ‚ein rechtwinklig ‚abgebrochener. 
scharfer ‚Knochenrand mit, Eindruck, und Zersplitter- 
ung; ‘Heilung. ohne Trepanation.). 


Dr, Einst Bullet 'Kopfv erletzung. Friedreich’s Blätter 
KURT, gerichtl.. Anthropol. 'XIV. (Neerötische Abstossung 
«\ seines Theiles :des :Stirnbeinsin Folge seiner 'Verletz= 

‚ung.,der ‚Beinhaut, desselben ;,;lange,dauernde,Arbeits-, 


‚unfähigkeit von 14 Tagen.) Br 


Derselbe. "Misshandlung, Gesichtsrose, "Tod. Fbentasalhet, 
ran ® (Gesichtsrose durch Misshandlung am Köpfe 
amd den’ Ohren hervorgerufen; Fortsetzung derselben 

auf: das» Gehirn mit seröser Aösseßsitzunggi Begün- 
“ ‚stigung,, dies ‚erysipelatösen, Processes ‚durch, ‚unzweck- 
‚mässiges Verhalten des, ‚Verletzten nach der; Miss 
m handlung.) | E 


Di Buhl. Tödtliche Kopfverletzung, Ebendaselbst, xiv. 
2 Asussere 'und’innere Hyperämie’des Gehitns mit 
» Gebirnzermaälmung‘ bei einem‘ Kretim‘ als-Produet: des. 
Hinstürzens |; und gewaltiger Schläge ‚aufjden Kopf.)) ı 
Deyselbe.: Gesichtswerletzung, ‚mit ‚nachgefolgtem, Hornhaut- 
a ‚Neck. Ebendaselbst. IV. „I . ‚(Schlag auf das Auge 
"mit nachgefdlgter Hyperämie der Binde haut bei unver- 
s°änderter Hom- und“ ‚Rögenbogenhäut ;' 3 Pribung” der 
x Pwupille @urch' Verdunklung der .kinsenkapselsin/Folge 
;„ der.dyskrasischen J,eibesbeschaffenheit, | (des ‚Verletzten ; 
ei ‚diese angebliche ‚trübung, in „der Hornhaut liegend 
er und durch. ‚die Yerletzung hervorgerufen.) 


Dr., G. Bibefeld. Ist, der 'schleunig eihgetrefend Tod les 

' Landmannds Wr freinder "Händ oder einer. blögsen Zu: 
oıfälligkeitozuzumesseh %1-Ilenke’s Zeitschrift fs.d. St. 
u Ark ANXXHl 3; ‚(Quetschung, der rechtem, Schläfe 

„über dem. Ohr &; kleine, Blutunterlau fung i in, ‚den, W eich“ 

° theilen ; Öuehpalte des 'Schuppentheils des Schläfe- 
Hs peins über die'Mitte des Felsenbeins Bis zum‘ grossen 
##\5Hinterhauptlöche: sich Jerstreckend);: | uhkötdehnnen ‚und 
Blutunterlaufungen der Weichtheile zwischen der obe- 
ren Hälfte des Zwischenraumes zwischen der Lambda- 
naht, Knochenriss ın der Gräte des Hinterhauptbeines 
FEBIS 6 Linien vor. dem Form‘ magn. oss.!öceipit. en- 
ın digend;) diese, iin=verschiedenen Zeiträumen: zugefügt; 
ungewiss ‚.„iobj durch, ‚fremde,, ne anderv,.Ver+ 
En anlassung. tödlich geworden.) 


Casper, a. a 0... dritt. Novell, 


FE 


IE: 
pag, 8 8 5. Casuisüik. 
„Fall 182€. Schläge "mit I RR ER 

auf den Kopf: un 'Kopfverletzungen; ‚ bleibende Stör- 
-Ielöungen’s;des ı Sehvermögensi, »28. »Gesiebtsverletzung 
‚sıinedurch.‚Glükeisen;;, 29; Brandwunden ; im. „Gesicht ; 30, 
ar suisse ‚gegen. das AUS; ; „Sı. ‚Fauststoss ‚gegen das 
„. Alpe, 2. Gesichtsverletzung" “durch \ einen "Mauer- 
stein ; -'33) "Ohrfeigen und‘ "Röpfrose';) 34, 'Beschädig- 


wi Jung nön, Zähnen ‚dureh: Würf; ı85.| Beschädigung,von! 
er u Kahat re Saab DE; das OBts, 


a it durch Schläge auf 
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wer enfftgid N ‚Bezetehlet Kudzöne die 
Verletzung des Gehims ee Kon ale Er- 
weichung auftrefend, alran Ang! zwischen dem 
Gehirne, und ‚der ‚Sehägelwand Statlgehabfd”ge* 

waltsane Annäherung | plötzlich enttatden st 
Was die Symptome Herdtbbr ‚betriftt, so 'wer- 
den sie zum grössten Theile in "dönentdat Enkel 
phalitis ‚untergehen,, doch kann sie aus dem 
nicht vollständigen, ‚Schwirden ‚der, € Commhotions-, 
symptome, aus dem Vorhandensein” geringer Pr! 
schütterungssymptome bei ausgedehnten Contli- 
sionen, durch die Unempfindlichkeit der Hirn- 
hemisphären bedingt, gefolgert werden; Sinmerhin 
stellen sie eine Mischung von Commötlons- und 
Entzündungssyniptomen ar, ' ‚In Bezug‘ auf die 
pathologisch- anatomischen Bd” Wird 
sich bi ganz frischen Fällen aus dem Fehlen 
aller ‚Zeichen von, Congestion, . Schwellung und 
Durehfenchtung in der Ungebing der erweich- 
ten Stelle die Diagnose einer reinen Contusions- 
malaeie feststellen lassen. Dieses wird nun ah 
zwei Fällen von tödtlichen Kopfyerletzungen 
nachgewiesen; , in dem einen Falle. schlug. das 
Gehirn gegen , die Schä idelwand "an, da ‘während 
der. Einwirkung einer Aussern Gewalt er Schädel 
vermöge seiner "Bigonschäft, oline za brechen, in 
einem gewissen Ordde zisammehgedrtieit ap 
den zu können , abgeflächt wird, und "so auf 
die, Convexität, der‘ Hemisphäte hie, und "hier 


eine rundliche, oberflächliche, ah tief ein- 
dringende, Condor’ = direkte Geliinquetsch 
ung Be verursacht; > diee ‚findet ‘ich °däher 


stets an ‘Stellen’ des Glhirng "welche der Stelle 
des. „‚Schädels anliegt, "alt Welthe die, Gewal 

Aussen auftraf, daher am Te ichtesten dürch 
Schläge auf ale? Seitenthei ile "des" Schäde 15 her! 
vorgtrufen ‚wird. au 1 dem” zweiten Falle kann 
die Wirktng” einer den Schädel” treffenden Ge 
ati sein, "dass der‘ ganze ‚Kopf in dieser 
Richtung tortgestossch” wird, wo’ dann’ an we- 
gen ‚ger dieser Richtung Zükomendeh "Hinder- 
nisse: dieser kichtung folgende Gehirn heftig ge- 
gen eine innere, Stelle des. Schädels a nschlägt, 
ana zwar dort, ro (eine in’ ‚der Richtung des 
Stosses durch die Schädelhöhle gödaehte” Linie 
die gegent überstehende” 'Schä idelwand trifft, wel- 
ches dann eine viel 'stä ıkere, weniger begrenzte 
Zerstörung des Gehirns‘ — "atagonäle Hirn- 
quetsching, zur ‚Folge 'häben wird, " 
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ı#V) eis sunalm E #19 ıh3 Fe 3j gt! rl) x = 
Dr.. Ernst, Buchner ;, Halsyerletzung, ‚mit, „Krönung, En 
oe Luftröhre, und, tödlichem Ausgange. © 'Friedreich’s 
"> Blätter f. ger. Anthropol. XIv2 “(Verblütungstod 
(oil idurch)Zefreissung der inneren rechten Drosselblut- 
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*  »ader an"ihrer 'vorderen 'in» e- Wunde vn a 
> sJieh liegendem ‚Wandung.) ° er 
Casper, er oA. dritt. erg ar tus Cäsuistik: 
Pal, 38. "Wurf init ‘einer Flasche an ‘den Hals; 39. 
„... ‚Insültatiönen .des 'Halses : ‚"Aportus; 40. Fauststoss 
Regen die Brust einer Stilenakn® ; 41. Stich mit einer 
spitzen Feile in die Lunge; 42. Rippenbrüche als 
2u Merletzungsfolge ;. 434, /Eussstoss vor .die.Brust.'i 
Dr "WE. wi Faber. Ein» vollkommener Brüch des Brust- 
"beins, Deutsche Zeitschrift/f.-.d. St.-A.-K, XAÄL 1. 
Anyakadaen Zwei "Fälle von "penötrirenden’ Stichwunden 
des Brustbeins. Casper’s NARBEN f. ‘ger. u. 
a öllentli»MediusX&XH In Benni von! 3 
Dr: Hofmann. \ Anklage wegen Berbetähen: ‚de Körper- 
verletzung. Deutsche - Zeitschrift £> d. St.-At=Kr XXI. 
2. „(Rippenbr uch ‚durch Kussiniue auf. die, ‚Brust.) . 


hd 


Nee 


se 


Das De ig : vollkommenen. Bruch 
dc Brustbeins,. der, ‚entsprechend: einer! äusseren 
ovalen. .:Wunde: „der ..Weichtheile, 3”, 5” „vom 
obersten Rande des Manubrium‘ sich als Quer- 
bruch” mit ‚ verschobenen "Bruchenden "erwies, 
zugleich mit Löstrennung , der beiden, ‚Rippen- 
knorpel,. „Verletzung: . .des . Brustfells “und. der 
Lunge ;idüurch>ein« stumpfes, aber schäifkantiges 
Tnstrunlent” hervorgebracht , "am. 15. Tage 'nach 
der. Verletzung, den Tod ahseh Kae: und 
Lungenentzündung Zur, Folge | halte. ei 
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eine. ee ande a dem. ch 
‘Theile »des’»Brustbeinsismit:» scharfen Rändern: 
‚der "Tod erfolgte” AN, rn ‚der „uochten 
Herzkammer. 14 

bedeutende a ‚mn ge er Theile. ‚des. nie. 
beins erkennen! mit‘ entsprechender nach abwärts 
verlaufender 8” Janger Knochenwünde und Ver- 
letzung. der ‚Aorta einen ‚Zoll vom Austritte aus 
dem. Herzen; Hin, ‚beiden ı ‚Fällen, lagen. die.Rän- 
der der denoshentrufiklch hart van! ei nander. 
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h zunz & "Unterleibsverletzungen. | Me 
pi, Du en Sehneide Obirgbeidhukihschtles'C Gutachten über 
Tödtung durch einen. Steinwurf auf den Magen; Tod 
pP „nach 5 "Minüten. Es AS I 4 St. A. -K. 
MERT. a 
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Cäsper, u a ©. d. "dritt, "Novell, pag By — " Casuistik : 
„Fall 44, "Wurf von der Treppe, Senkung, der Gebär- 
„mutter, ‚Blutung ;. 45. Misshandlungen,, „Niederstossen, 
„‚.Kehlgeburt ;, 46. Eierstockverhärtung, „Fehlgeburt, 
u . Senkung der Gebärmutter, Leistenbruch, in Folge von 
nei u MÜESTARAIRNEST 47. Hinabstossen, yon ‚der. ‚Treppe, 
‚Tritte in’s. Kreuz, Abortus;,, 48.,: Schlag: . ‚mit, einem 
„Brett in die Milzgegend; ,49..:Knicen ;auf, ‚den, Bauch, 
„ Gebärmutterentzündung; . ‚aD. Stoss; vor ‚den Baue h, 
‚ Leistenbruch ? le Kniestoss vor.den Bauch, Leisten- 
4» hrach;, 52, ; 3. Fusstritte, vor den Bauch, ‚Leisten- 

bruch, Fin 


sb said ab He Fre Sb eh ehrt} ir ‚el 
ETREIEW: N] FW; abe B5 j , 
d. Extremitätenverletzungen. ai 


Hiebverletzung des’ Vorderarmes.! Aerztl:‘Mittheilungen 
aus Baden !vonR.1Vols:ıXVIR: 13. 000) | 


- | sul hieb ; 


krämpfen vergesellschaflet ‚war und 


b tiudahg 3 Frei. 


rim ZalNoIvoN 'SCHNEIDERX! KatITalı | Ari 


Lupo’ 0,’ d, dritt, Novell. pag. 120.) — .'Casuistik : 


00% Fall»56--61: | Armbrüche nach Verletzungen ; 62—63. 


. Armvertrenkurigen :näch!! Misshandiungen;; :64—65. 


’gs Chronische ‚Armbeinhautentzündung nach ‚Schlägen ; 


v 


66— 67. Handverletzung ‚dureh Fall; «68. Fall mit 
"der. Hand, auf Scherben 69. Fingerbruch: durch Beil- 
70,. ‚Verletzungen ‚beider ‚Hände, durch;; Hieb- 
wunden; ‚71 — 72. :Schläge mit thönernen ; ‚Geräth- 
. ‚schaften, auf die Hand; ‚13. Biss in. die, ‚Finger; “A --76. 


ie „Brüche der Unterextremitäten ‚durch Fall ;ı77. ‚Bruch 


‚des. ‚Öberschenkels dureh. Hinabwerfen einer ; Last; 
dB. Verletzung am. ‚Oberschenkel ‚durch, Glüheisen ; 
En u 81, Verletzungen, ‚des ‚Kniees Auzeh Tri, ‚Schlag 

und Wurf. 2 abe 


1933 


' Aufeine Hiebverletzung ‚des. linken Vorder- 
armes,. ‚wodurch ‚eine, scharfgeschnittene. ‚Lappen- 
wunde; ‘deren: äusserer.«:Winkel.“noch "auf der 
Streckseite '21/, vom Oberarm’ entfernt begann, 
der innere 1’ unter der ‚Ellenbogenbeuge gegen 
die Ulnarseite ‚hin ‚endete, ; entstand,. wurden die 
Haut, diesi gemeinschaftlicheni Beugemuskel der 
Finger, einzelne Arterien, -'Aeste ' des “Nervus 
ulnaris und medianus 'ein- rt durehgeschnitten, 
welche im’ Verlaufe mit” epileptiformen Reflex- 
ku mit ‚einer 
festaufsitzenden ‚Narbe, «wie..mit : Lähmung des 


‚Mittel-,' Ring- und ge Fingers ag Beug- 
seite endigte, "in N 
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e ‚Rücke Ki he za 


"Ueber‘ Tod‘ durch Halstindrelien, „Deutsche 
Zeitschrift f. d. St.-A.-K. XXL 2° 
Maschka.  Gerichtsärztliche Mittheilüngen. Casper’ 
bee ng f. ger. u.-öffo Medis XXIH. 2. 
Misshandlung‘ eines‘ '10jährigen- Mädchens‘ tausch 
.. Schwllähtenip: Schläge‘mit der Hand und’einem 
‚Stäbchen auf Rücken und:'Nacken,' Schütteln’bei den 
Schultern ;: Tod: nach‘6 Tagen -üunter‘iden Erschein- 
„ungen ’des:Tetanus; unbedeutende Verkrümmung der 
‘0: Wirbelsäule; : Blutaustritt! in» den ‘Wirbelkanals: tödt- 
» ssliche Verbetzumgs FOREN ap WEHTOHN er Na- 
stur nach.“ Bde Bi. 


Dr. 


11 ‚Enei bemarkk: He Bu ndagn zweier 
eigenen Fälle und unter Beleuchtung‘ einer’ frem- - 
a Beobachtung . hinsichtlich . des "Todes, durch 
Halsumdrchen,, dass die Todesart micht. so. ‚deicht, 


sondern nurimit Aufwendung einer’ beträchtlichen 


Gewalt, dass. die leichte Beweglichkeit des Kopfes 
ein trügerischeg Merkmal ist ine dass, ‚die Abstände 
am oberen Theile der ‚Halswirbelsäule . in; nOr- 
malen anatomischen Verhältnissen begründet 

i 
sind,. und, dass die Constatirung ‚dieser, Modes. 
art, für »forensische Zwecke nur: dureh. die ge- 
naueste "Untersuchung des’ Hälses , ' Blosslegung 
des. Rückgrätes Mit Hadkröl ag ® Eröffnung 
des ‚Wirhelkanals und Herausnalme ‚des Rücken- 
marks. möglich. ist, u moimsr : 


- 
‘ we 
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; 


ii Bodesusachen. — Autenitveiiäl; Pathlogisch-Anatohisches 
Br je deren Untersuehungsmittel. 

esyrrtsrort: mas DB 71 98 töten &y 

Dielsi On rei "Kopfverletzung: oder Hospitaltrand? 
uam Qasper’s: Vierteljahresschr, fi ger: u. Öff. Med. XXIIT. 1. 


Dr. BR: 


Casper, 


"bruch. 
' Urheber des’ Todes? 5 


LEISTUNGEN IN:DER‘GERICHTLICHEN MEDICIN 


Zur. gerichtsärztlichen' ‚Beurteilung ‚der Pyä- 
Nachtrag ‚zudem Aufsatze im Jahrgange 1860 
2 340. Archiv der Heilkunde. 1863. 4 u... 


a. 2.0. d. kl. Novell, Sechste Novelle, Pag. 307 
bis 352. Die Priorität des Todes. .— "Casuistik : 
> Sehnittwünden in die oberen Frtöinftäten und 
'Halsschnittwunden. 2. 
letzungen, wer war der Urheber des Todes? 3. Priorität 
der Verletzungen ; Kopfverletzungen und Darmdurch- 
4. Priorität der Verletzungen; ‘wer war der 
. Zufall oder Mord? 6. Erhän- 
gen oder Vergiftung; fremde oder ‘eigene Schuld? 
8—10. Erstickung und Kopfverletzung ; „Zusall oder 
fremde Schuld? 


Derselbe, a. 2. Ö. d. klinisch, Novell. ‚Achte Novelle. pag. 


,.Coaksgas ; 
‚RasPta Ta a. O..d. klin. Novellen. 


> inneren Ursachen; 


- Welcher von beiden war. lebend, 


463—486. Zum Erstickungstode. "Casuistik: 1. War 
Braun durch’ Rauch erstickt oder 'durch Alkohol’ ver- 
giftet ? 2-3. Erstickung durch Fleisch; 4. Ertrinken 


„aus inneren, Ürsachen;; (6. ‚Erstickung, durch regurgi- 


tirten ‚Speisebrei, ‚Alkoholvergiftung; 7, Ertrinken. aus 
8. Erstickung durch Speisereste 
im Krarapfanfall; 9. Erstickung in Leuchtgas; 10— 
Erstickung "in. Kohlenoxydgas; 19x: EEE 
20.,21. Erstickung in. ‚Rauch. 


‚Neunte Novelle: ui. 
‚487— 522. Zum Strangulationstode. Casuistik x 1.2. 
welcher nach dem 


pode aufgehängt? 3. War Denatas lebend oder todt 


Derselbe, a. a. 


aufgehängt ? 4.'Erhängen in seltener Stellung; 5. Merk- 


, würdige.Selbsterdrosselung in liegender: Stellung; 6. 


Mord durch Erwürgung; 7. Mord durch 'Erwürgung, 
Bruch des Kehlkopfes; 8. Mord durch Erwürgung, 
ob durch blosses Zugreifen an den Hals veranlasst; 
9. Mord durch Erwürgung; 10. Mord durch Erwürg- 
ung eines schon tödtlich verletzten Neugeborenen ; 
11. Strangulation. eines Kindes, ob zufällig oder ab- 
sichtlich? 12, Strangulation. durch ArRÜreR oder 
‚.Selbsterhängen ? # 


0, di klin, Novell, Zelınte Novelle. pag. 
522—564. Zum Ertrinkungstode. GCasuistik: 1. 
Angebliches Ertrinken in »flachem Weisen, behauptete 
vorhergegangene Strangulation; 2. Neuroparalytischer 
Krtrinkungstod, Samenabgang; 8. 4.: War.das neu- 
geborene Kind ertrunken? 5. Seltene Verletzungen 
in‘ der. Leiche ‚eines Ertrunkenen ; : 6. Verletzungen 
von ‚der Hand. eines Dritten bei einer Ertrunkenen ; 
7. Aus dem Abtritt gezogenes neugeborenes' Kind; 
8, die Nabelschnur als Zeichen des Ertrinkungstodes; 
‘9. 10. Aus dem’ Wasser‘ gezogene Neugeborene; 11 
bis.,16., Noch mögliche Diagnose des Ertrinkungstodes 
bei weit vorgeschrittener Verwesung; :17—20, Hals- 
schnitt- und Schusswunden bei aus dem Wasser Ge- 
zogenen; '21.' 22. Specifische Ertränkungsflüssigkeit 


« ungsstoffe , in| den. Leichen: ‚Neugeborener ;' 29, | Geburt 


aul dem, Eimer;, ob das Kind ertrunken ? 30. Geburt 


auf dem Nachttopf, ob das Kind strangulirt oder ı er- 


Y 
A 


„et .de la dechirure du foie;. rien d’apparent &ä 


 tres grave. 
'chens durch heftige Gewaltthätigkeiten und Misshand- 


trunken ? Priorität der Todesart. 


Dr, Bergeret, a. a. Ö. Annal. ‚Ubygiöne publ. et de Möd. 
legal. 


Avril. -1863. 38. 1. Coups violents <ayant 
occeassione la 'rupture de or Roreitlatisiiäröfte du coeur 
lexte- 
possibilite d’une erreur medico-legale 


(Tod eines vollständig. gesunden Mäd- 


zieur du corps; 


lungen; die Section ergab: zalilreiche "Bechymosen 
an den verschiedensten Stellen des Körpers, eine 
solche pergamentartige auf dem Schamberge, tiefer 


.\Binriss (des. rechten Herzohrs und der..Lebery- reich- 


liche Blutunterlaufungen: unter»der.Kopfschwarte; 3. 
Presumption de tentative du meurtre; circonstances 
bizarres, ı (Tod. eines: 4jährigen ‚Kindes dureh'Gebirn- 
ioerschütterung beim Herabfallen. von einem 'Stuhle und 


Schusswunden und Kopfver- 


im‘ ‚Begriffe mit Gewalt ‚ein Schloss zu öffnen); 5. 


Fille accusee d’avoir donmne\.la mort'ä& son enfant en 
‚ineisant une hernie, ombilicale, (Tod ‚eines 7 Wochen 
alten Kindes durch Bersten der erisypelatös- gangrä- 


‚.nösen Haut eines von Geburt an. bestandenen Nabel- 


Dr. 


bruches und , Austreten., der ‚Hedime. ‚bei. agizen 
Schreien.) 


P. I: Schneider. Obergerlähräikzttichens sausachtch über 
angeblichen Selbstmord ‚durch Vergiftung... : Deutsche 


+ Zeitschrift f. d. St. A=K, «XXL 1. —— Tod-durch Ge- 


Dr. 


hirn- und RBRAEDACTSE in Aae Mahitueier Trunk- 
sucht. 


Ernst Buchlen Leiche“ im Winsen gern Er- 
trinkungstod.? ee een 2? pen Blätter 
f, iger. Anthropol: XIV..4.. 


.@. Blosfeld. Wodurch ist die in" einem er 


todt aufgefundene Frau M. umgekommen?  Henke’s 


"Zeitschrift fd. St.-A.-K.'XXXXM. 3. (Erdrosselung 
‘» mit. Bruch »des rechten Flügels des :Zungenbeins.) 


292, Bruch des 


' in Leichen Erwachsener; 23-28, Specifische Ertränk- 


Dr. 


Dr. 


Casper, a. a. ©. der klin. Novell.’ Fünfte Novelle.''p. 307 


bis 352. Ueber gerichtliche Obductionen im Allge- 


‚ meinen..)—,. Casuistik: 1. Simulirter Strangulations- 


tod; 2.. Sturz aus der Höhe, Schädel- und, Rippen- 
Übrfichd, Rupturen der Lunge, Leber, Milz und Nie- 
ren; 3. Stürz dk der Höhe, Ruptur der Vena cava, De- 
ber; Milz und Nieren; 4. Eisenbahntod, Brüche der Rip- 
pen, Ruptur der ‚Lunge, der Hebetn, des Zwerchtells, der 
Gallenblase, Milz und Nieren; 5. Fall einer Last auf den 
Kopf, Schädelbruch; 6. Ausgrabung, nach mehr als 
zwei Jahren; 7. Mörd dutoh‘ Kopf- und Halswunden, 
wo geschah die That? 38. Gerichtliche Obduction 


„einer schon .privatim. seeirten Leiche einer Ueber- 


fahrenen ; 9. Gerichtliche Obduction ‚nach Kaiser- 
schnitt an der Todten; 10. Ein Stück Haut als 
Obductionsobjeet; 11. Gerichtliche Section einer pri- 
vatim secirten » und. später »ausgegrabenen Leiche; 
‘12 — 16. .Vermuthung einer, Vergiftung durch . die 
Obduction widerlegt; 17. Vermuthung von Misshand- 
lungen als Todesursache durch die Obduction wider- 
legt; 18. Ausgrabungen zum Zweck der Feststellung 
von nicht bestättigten ‚Rippenbrüchen ; 19.20. Auf- 
; fallende ‚Lage. der. Leiche, negativ. beweisende: Ob- 
duction;, 21. Negative Obductionsergebnisse wider- 
legen Bis Schuldbekenntniss. des Angeschuldigten ; 
Schädels in zwei Hälften, Tod erst 
nachi drei Tagen; 23. 24. Diastase: der: Schädelnähte, 
Tod erst nach 12 Stunden und erst nach 7 Tagen; 
25. Stich in die Augenhöhle und in das Gehirn, Tod 
nach 25 Stunden, frühe Verwesung; 26. Bruch des 
Schambeins, Tod erst nach 6 Tagen; 27. Bruch der 
Halswirbel, Tod erst, nach 6 Tagen; _28. Bruch der 
Rückenwirbel, des Brustbeins. und der Rippen, Tod 
erst nach 3 Tagen; 29. Diastase der Halswirbel, Tod 
erst nach 4 Tagen; 30. Ruptur der Leber und Milz, 
erst nach 11 Tagen tödtlich;_ 31, Ruptur des Ge- 
'kröses, Tod erst nach 36 Stunden; 32. Aufschlitz- 
ung des Bauches; 33. Seltene Schädelverletzung, 
Sprengung der Schamsymplıyse ; 34. Seltene Schädel- 
verletzung, Ruptur der Leber und Milz; 35. Seltene 
Schädelverletzung ; 36. Ausplatzen der Schuppennaht 
und Sprengung des Schädels, Commotion der Lun- 
gen; 37-39. Rupturen von Unterleibsörganen, Platzen 
der Schädelnähte, Ruptur ‘des Herzbeutels, abgerisse- 
nes Herz; 40. Ein äbgerissenes Herz; 4. Zertrüm- 


merung ads ganzen Körpers, Blütgerinnung nach dem 


Tode; 42-45. Seltene’ Schusswunden ; 
tene Verbrennungsfälle, 


46-—-51, Sel- 
Lender. Gutachten über die Haare an den Beilen der 


Warsiner Höhle. Üasper’s Vierteljahresschrift f, ger. 
u. öffentl. Medie. XXI. 1.7 


WW. »C.: Maclean.. 
after death. 


Temperature of the-humany body 
"The | Lancet. January. ,1863.. wa 


AINDIGANM 


113,8 


" Tag im Wasser gelegenen, Lo aus einem Risse 
we "Unterlippe, Cäsper’s‘ Vierteljahresschrift: kai gar, 
’ . öffentl. Medie. XXI. 1. 


Ra Trachini-Bonfanti.'' Caso di’ ritardato putre- 
‘ıfecione e di) persistente rigidita cadaverica.'') Gazett. 
„med...italian., Lombard. 1863, 'Marzo. Nr., 12. 


‚Liman; ı Brandblasen ‚nach dem Tode. | Casper’s. Viertel-, 
“ jahresschrift, £. ger. U. öffentl. Medic, XXIV. 2, 


. James Edmunds. Marks of.violence .in the drowned, 
jr Med. Times and Gazette. „Sept. 1863. 


. Gaulke. Ausgegrabene Leichen. Casper’s, rent 
 jahresschr. f. ‘ger. u! öffentl. Medie. xxvsalt ou 


. Karl’ Skrzeeska. Ueber die a er bei Er- 
stickten.; Ebendaselbst.: XXIV. 


Dr. A. Tardiew. Nouvelle kindern ai la sub- 
«1 mersion ‚;et,.la suffocation ;ä l’occasion ‚des experien- 
ces de; la socist6 medico- chirurgicale de Londres sur 
la mort apparente. Annal. ‚U’Hyeiene publ. et de Med. 
13 Avril. 1863. 38. 


. Mücke. Ueber den a ae Deutsche Klinik. 
1863.) 25.. 26. = 


.'Benj- Ward ‚Richardson. On he ‚restoration to a 
patural,. appearence: ‚of putrefied..bodies, with a: view 
to their identification., inhniah med. and chirurg, 
ih Journal. August. 1863. Recognition of the death 
after 'decomposition. The Lancet. May. 1863. 


Dr. 


\ In. ‚dem. Falle von: Di& erhielt ein .26jähri- 
ger, .'mässig kräftiger ‚Mann einen Schlag; mit 
einem Rohrstocke ‚auf ‚den ‘mittleren: Theil: der 
Stirne,ı worauf..einige Blutung: folgte, die: von 
selbst . stand,» während ‚im ;|Verlaufe.' vor ‚den 
nächsten: 5 Tagen; sich keine besonderen: Zufälle 
bemerklich machten. |. ‚Nun. traten: Kopfschmer: 
zen< mit ı kleinem: frequenten Pulse, Trockenheit 
und,Schmerzhaftigkeit der'Wunde, später! Schüt- 
telfrost, Bewusstlosigkeitiund: am 20,'Tage nach 
der: Verletzung. | der ‚Tod ‚ein. _ Die: Section. .er- 
gabs» Entzündung der Kopfknochen mit Vereiter- 
ung» der »Geliirnhäute und.des. Gehirns ‘an der 
verletzten Stelle, pyämische '‚Abscesse in.! der 
linken ‚Lunge, dem. rechten: Leberlappen;; welche 
als» die: Todesursaehen angesehen wurden , wäh- 
rend:Midaledorff Tod. durch: Pyämie,, unabhängig 
von der Kopfverletzung,i dagegen. durch! den 
Hospitalaufenthalt bedingt; annimmt; ‚worauf'das 
Nichtschuldig ‚der:Geschworenen/erfolgte.— Im 
Hinkliek auf, die Beurtheilung: dieses Falles! und 
anlehnend) an ‚frühere Bemerkungen. (siehe unsern 
Bericht ‚pro 1860.-pag. 8): bemerkt ı.Roser, ‚dass 
die;,Pyämie; ‚keine, den! Hospitälern. eigenthüm+ 
liehe Krankheit ‚ist ‚; sondern ‚epidemisch ‚;\ende- 
misch ‚und: sporadisch, ‚wie alle: übrigen ya 
schen: Kahnkheilen; vorkommt. And 

135 15 iii 1 ) 
el | es Steieetiähn, Keuter en Kleinig- 
keiten.ddie ‚bei getichtlichen: Obductior.en! gefun- 
den: werden, aber» in Einzelfällen von Erheblich- 
keit!iwerden: können;; je! nach. deren Würdigung; 
gehören..nach; Casper diei,Hyperämieen der. ver: 
schiedensten ‚Organe, deren.‚Bezeichnung im All- 
gemeinen, ‚eine; sehr. schwierige,ist, daje nach der 
physiologischen ‚oder \pathologisch-anatomischen 


Canstatt's Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. VIL 
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Bedeutung‘ des Organsvdie, Annahme ‚einer «sol- 
chen! eine | verschiedene i\sein:. wird.!- Hier. sind) 
auch‘ die. inneren! Hypostasen zu berücksichtigen, 
besonders in ‚den. Sinws «transversi. des Kopfes; 
und die Todtenflecken, die beiiconstantem-Drucke 
an. den ‚gedrückten, Stellen „wegen. der: Unmög- 
lichkeit der; Gapillaren, ‚sich anzufüllen,;inicht 
möglich sind, ‚wodurch ‚sich: die ‚weissen\.Strang- 
rinnen an Hälsen;,.die von :Todtenflecken :»ge+ 
röthet » sind ‚.„erklären -lassen., Irrelevante: Ob+ 
duktionsbefunde;,.. wie: .plattgedrückte, Nase: am 
den Leichen Neugeborener: u.!dgl, m.,-sind'häu- 
fig: anzutrefien' und’ nach, Werth! zu berücksich- 
tigen. - Wichtig\ und. durchaus: stichhaltig; bleibt 
immer der Satz,., dass, unter allen denkbaren 
Umständen das Blut erst nach‘ “dem. Tode ge- 
riont, wodurch, mänche' imige Änsicht ihre Er- 
ledieling findet, Von BERANE ‘erscheint. der 
Geruchssinn bei der Leichendiagnostik, insbeson- 
dere bei Vergiftungen mit Blausäure, Alcohol, 
Opiumtinktur in grossen Gaben und sethörischen 
Öelen. Die Magenfärbungen erweisen sich als 
physiologische, imstliche, pathologische und 
Leichenfärbungen; die künstlichen, durch rothe 
Farbstoffe in den Ingestis erzeugt, ER sich 
durch "die erg eniche Farbe ihrer, Entsteh- 
ungsursache N ‘dureh die Leichtigkeit, mit der 
sich die Farbe durch Auswaschen und Abspritzen 
verliert, aus; ‚die hypostatische Färbung nimmt 
meist fie) ‚hintere Magenwand ein, hat eine 
schmutzig helle, ganz, verwäschene Röthung 
und ist um so stärker, je Hüssiger das Blut 
ist; die locale (piksive)" Hyperämie zeigt insel- 
artig, Zerstreute, dunkelblutröthie, mit der Loupe 
deutlich‘ als Gefässanftllungen" erkennbare , an 
den verschiedensten Magenpartlieen vorkommende 
Stellen; die allgemeine 'Hyperämie, durch 
die hd in Va begründet, bildet eine 
schwache, gleichmässig verbreitete helle Röth- 
ung. \der Schleimhaut; ‘während ‚die. Entzündungs- 
fäürbung zwei. Formen, iden; acuten»Magencatarrh 
mit. 'stellenweisen', Röthungen von -bluthrother 
Färbung: » undsiimeht oder..weniger,mit-zähem; 
leicht! > abzuschabendem! | Schleime |. ‚bedeckter 
Schleimhaut und: mit dendritischer; Injection ‚des 
submucosen Zellgewebes, dann. die‘ durch ‚scharfe 
Gifte jerzeugte, Röthung mit; gesprenkelten inji- 
eirten Stellen, von ‚dunklerem»«,Roths!und:! mit 
kleinen;;i; von: einem! schmalen: purpurrothen 
Saume: der geschwell ten Schleimhaut: umgebenen 
Geschwüren, darstellt; "die wirkliche  hämerrhas 
gische ; Erosion bildet. tieftothe ‚Stellen: in’, der 
Schleimhätit: bald: punktirt, «bald inselartig, )bald 
streifig. mit: Substanzverlust ‚'der';; Sehleimhaut, 
mit frischem‘ oder .coagulirtem.\Blute ‚und. mit 
einem! ‚schmutzig-bräunlichen  Veberzuge.ı. Ob- 
duetionen: unter‘ ungünstigen Verhältnissen, ab- 
zulehnen:,' sind: ‘die ‚Aerzte. durchaus nicht be- 
rechtigt: Die, negativen» Obduktionsbefunde |sind 
entweder sabsolute;ı.beis:welchen die Leiche über- 
2 


10 


all’ gar nichts von der Norm Abweichendes'lie- 
fert,; abgesehen von individuellen und zufälligen 
mit‘ der gerichtlichen Obduktion ‘oder ihrem 
Zwecke in gar keiner Verbindung stehenden 
Abnormitäten pathologischer Natur, ' oder sie 
sind relativ-negative, wo durch ganz andere, 
als’ die erwarteten Erfunde oder durch den Man- 
gel''solcher sich ‘der indirekte Beweis ergibt, 
dass Denatus nicht ''denjenigen Tod gestorben, 


den man nach den Umständen des: Falles und: 


nach den dem Tode vorangegangenen Umstän- 
den des'Falles muthmassen konnte. Den Schluss 
dieser Novelle‘ bildet eine Aufzählung seltener 
und merkwürdiger Obduktionsbefunde. — 


Als eine neue forensische Frage führt Casper 
die, Priorität .der Todesart: ein, wo nämlich. bei 
gewaltsam Verstorbenen mehrfache, ihrer Wich- 
tigkeit, und Lebensgefährlichkeit nach sich sehr 
gleich stehende Verletzungen gefunden ‚werden, 
von denen es zweifelhaft wird, welche derselben 
eigentlich den Tod herbeigeführt habe, . während 
eine andere oder mehrere derselben gleichfalls 
vollkommen dazu geignet waren, den Verletzten 
zu. tödten. Diese Frage erscheint . besonders 
wichtig, wenn mehrere Menschen. (Complicen) 
angeschuldigt sind, einen anderen durch Miss- 
handlungen oder Verletzungen getödtet zu haben, 
und in den Fällen, wo es sich um die Frage 
von der eigenen .oder fremden Schuld am Tode 
eines, Menschen handelt. Die Diagnose stützt 
sich. auf. die Beschaffenheit. der Verletzungen in 
Bezug auf die Sektionsergebnisse; auf die Art 
der Verletzungen, insoweit sie auf die in An- 
wendung. gekommenen Werkzeuge. zurückschlies- 
sen lässt; auf die Ermittelung der wirklichen 
Todesart, die der ‚Zeitfolge nach noch vor den 
übrigen das Leben endete, und auf die Beacht- 
ung. der äusseren Umstände. — | 


Da bekamntlich der 'Erstiekungstod durch 
Entziehung' des Sauerstoffreizes entsteht, nach 
welcher ‘das Blut nicht mehr das’ respiratorische 
Nervensystem zu "seiner Funktion: anzuregen 
vermag, und dadurch Herz und Lungen: gelähmt 
werden, Atlımung ‘und Kreislauf mehr weniger 


rasch ‘und ‘plötzlich ‘und ‘mehr weniger ' gleich- 


zeitig 'stocken und aufhören, so erklärt sich 'hie- 
durch‘, wie‘ Casper bemerkt, eine der Beobacht- 
ung ‘leicht zugängliche Erscheinung, die’ Ana- 
logie, ja (im Allgemeinen) die völlige Identität 
der ' 'Sektionsbefunde bei ' eigentlich  Erstickten 
mit denen bei durch Alkohol, Blausäure, durch gif- 
tige Gase, die eingeathmet''wurden, selbst’ durch 
narcotische Gifte hervorgerufener Blutvergiftung. 
Entgegen den 'früheren Ansichten über den Er- 
stickungstodt 'findet''sich wegen: nur ‚allmähligen 
Absterbens der Organe durch" Erstickungslähm- 
ung ‘der Respirations- ‘und Circulationsorgane 
die Hyperämie nur 'oder‘' vorzugsweise in dem 
allerdings ganz’ schwappenden rechten ‘Herzen, 
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während dagegen die Lungen nicht hyperämi- 
sirt, ja oft blutleer sind, welcher Erfund auch 
der umgekehrte sein ‚kann; dasselbe gilt auch 
von den. Hyperämien der Bauchorgane, . ‚Alle 
Beachtung verdienen die subserosen capillaren 
Eechymosen (Petechialsugillationen), die beson- 
ders auf den Lungen, dann auf dem Herzbeutel 
und Herzen und in geringerer Häufigkeit auf 
den grossen Brustgefässen, auf der Costal- und 
Vertebralpleura, dem Zwerchfelle und auch auf 
der Milz vorkommen, „durch. Zereissung der 
Capillaren in Folge des Blutandrangs entstehen, 
insbesondere bei Neugeborenen, aber auch sonst 
jüngeren Subjekten'und ‚überhaupt auch bei Er- 
hängten, Erwürgten und Ertrunkenen aufgefun- 
den, werden. Hinsichtlich ‚der Gehirnhyperämie 
als Zeichen des Erstickungstodes ist anzunehmen, 
dass oft, eine ‚Hirnhypostase für eine solche, an- 
gesehen wird, jedoch ist darum der Ackermann’- 
schen Theorie, ‘die sich nur auf Thierversuche 
stützt, ‘nicht ‘unbedingt zuzustimmen. Wenn 
auch ein dünnflüssiges Blut fast immer diese 
Todesart ‚kennzeichnet, :so können doch mehr 
minder umfangreiche Gerinnungen dabei vor- 
kommen. Zu berücksichtigen ist auch der Er- 
stickungstod durch ingerirte Speisen ‘und Bissen, 
die einen falschen Weg nahmen, häufiger durch 
„Ertrinken 'aus inneren Ursachen“, wo‘ nämlich 
beim Sterben aus ‘den’ .allerverschiedensten, auch 
aus rein’ pathologischen Ursachen ' durch die 
Reflexbewegungen im‘ Todeskampfe durch ' Re- 
gurgitiren fester, flüssiger oder ''breiiger Magen: 
inhalt in die ‚Speiseröhre 'hinaufgetrieben "wird 
und: von hier in: den Rachen und’ in die Luft- 
röhre gelangt. '-- Nach‘ dem heutigen ' Stand- 
punkte der Wissenschaft gibt es kaum ein einziges, 
an sich ganz beweisend: diagnostisches Kenn- 
zeichen des Erhängungs- ‘und Erdrosselungs- 
todes, ' d. h. beweisend, ' dass’ der ‚Mensch noch 
lebte, als er an 'den‘Strang’ kam,’ wie denn 
auch die‘ Strangrinne ' eine "blosse sogenannte 
Leichenerscheinung,, immerhin jedoch für die 
gerichtsärztliche Diagnose werthvoll ist. : Hin- 
sichtlich der Möglichkeit der Kehlkopfbrüche 
durch Erwürgen ist‘ gegen die Ansichten Kel- 
ler's festzustellen: dass Brüche an’ den Kehl« 
kopfknorpeln nicht durch .blosses zufälliges Hin: 
fassen; nicht ‘durch Fall, 'Stoss, Wurf, sondern 
nur‘ durch kräftiges’ Pressen 'des Halses, und 
dass: sie nicht nach dem . Tode’ entstehen. ' Bei 
der Frage über Möordy ' Selbstmord "oder: Zufall 
beim Erhängungstode ist eine scrupulös genaue 
Besichtigung der 'Leiche' auf Nägel- und Finger- 
eindrücke bei Kindern, und der Hände bei’ Er- 
wachsenen vorzunehmen, wie die ‘Lage und 
Stellung der Leiche''zu'' berücksichtigen. —’Beim 
Ertrinkungstode ‘hat :die Frage, ' wie lange ein 
Mensch eine Absperrung der Luft‘ in “oder durch 
ein flüssiges’ Medium ertragen kann ‚'"keinen 
Werth,“ und kann der Mensch “auch in’ ganz 
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‚flachen „Gewässern,  seichten Bächen, Rinnsteinen 
.0.8.:£ ertrinken.:;, Bezüglich der Diagnose wird 
der. ‚Ertrinkungstod am. leichtesten bei frischen, 
‚doch, auch ‚bei, in. der Verwesung,  vorgeschritte- 
nen Leichen ‚durch thanatognomische Sektions- 
befunde nachgewiesen werden. :Das Zusammen- 
gezogensein .des Penis bei lebendig in’s Wasser 
gerathenen und darin ertrunkenen Männern ist 
ein. sehr ,,beachtenswerthes Zeichen, wie auch 
die Gänsehaut, wenn auch weniger sicher; die 
Maceration . der ‚Haut. an Händen und Füssen 
der im:,Wasser. gelegenen , Leichen  Leichen- 
phänomen ist;, das Festgehaltenwerden von Ge- 
genständen in: den Händen. bei im Wasser auf- 
gefundenen Leichen : spricht für das. während 
des Lebens  Inswassergelangisein ;. die Mumifica- 
tion der; Nabelschnur bei Neugeborenen beweist, 
dass der Tod des aus dem Wasser. Gezogenen 
nicht im, Wasser erfolgt war; Verletzungen an 
Leichen ‚.: die; im. Wasser; aufgefunden wurden, 
können sehr oft täuschen, ,Knochenbrüche dürf- 
ten. nie nach dem Tode entstanden sein; sehr 
wichtig. bleibt vor Allem das ballonartige Hy- 


pervolumen der. Lungen, wie das Vorkommen , 


von: Wasser im: Magen, doch kann solches frem- 
der Flüssigkeiten in. den Leichen Neugeborener 
wie Erwachsener nicht absolut bejahend. für den 
Ertrinkungstod ‚angesehen werden, — 


In dem Falle von Buchner wurde die Leiche 
'eines seit 10 Wochen vermissten Mannes in 
dem Wasser‘ aufgefunden; die Section ergab 
keine‘ bestimmten Anhaltspunkte für den Er- 
trinkungstod ; die aufgefundene Verletzung am 
linken Seitenwandbein (Verletzung der Kopf- 
schwarte, Sugillation, Entblössung des Knochens, 
Fxtravasat auf der harten Hirnhaut und linken 
Hirnhälfte) sind ‘im Leben entstanden, jedoch 
zweifelhaft, ob von fremder Hand zugefügt, oder 
durch Zufall entstanden. 


» Gelegentlich eines an 6 Personen verübten 
Raubmordes wurden die an 3. Beilen aufgefun- 
denen Haare von Lender näher untersucht und 
als: wichtige theils mit blossem Auge, .theils 
mit Hilfe des Mikroscopes in .die Sinne fallende 
Eigenschaften folgende ‚bezeichnet : Vorhanden- 
„sein. ‚einer ‚Wurzel und einer Spitze und all- 
mählige ‚Abnahme. der Dicke des Haarschaftes 
‚von. dem: dieken Wurzelende bis zur ganz fei- 
nen. Spitze; Form des Haarschaftes, bald rund- 
lich, bald abgeplattet, ‚bald spiralig gedreht, bald 
gerieft; Art seines Verlaufes, bald schlicht, bald 
gerade, ‚bald wellenförmig gebogen; grösste 
Dicke, Länge, Farbe, Härte, Glanz, Zugfestig- 
keit des Haarschaftes; Hängenbleiben der soge- 
‚nannten: Wurzelscheide mit, ‚ihrem oberen, Ende 
an ı ausgerissenen ‚Haaren, daher _Verdickung 
des Wurzelendes, ‚welche ;sämmtlich, zur Auf- 
‚klärung ‚des Thatbestandes in gangreleni Bil 
‚wesentlich beizutragen im Stande sind, 


.des 


hl 


', Dem Ausspruche gegenüber, dass.eine bei einer 
weiblichen Leiche constatirte höhere Temperatur 
Unterleibes für ; Schwangerschaft spricht, 
stellt Maclean : die Untersuchung; entgegen, wo- 
nach. an der Leiche ‚eines. nach: monatlichen 
dyserasischen Leiden verstorbenen Soldaten ..die 
Temperatur .6!/, Stunden nach dem Tode, in 
der Achselhöhle :66°,. im Munde ‚68°, in der Brust 
und in dem Unterleibe: 65° beirug. — | 


Bezüglich der an zwei Leichen wahrgenom- 
menen, lange ‚verzögerten Verwesung und lange 
andauernden Leichenstarre bemerkt Trachini- 
Bonfanti, dass in derartigen Fällen insbesondere 
auf nachstehende, hier vorzüglich einflussreiche 
Momente zu achten ist: die Temperatur des 
Ortes, die hygrometrischen, Electrizitäts-. und 
Windverhältnisse, der Atmosphäre,. ferner dass 
die Leichen der resp. Personen nicht im Bette 
geblieben, blutleer und diese nicht .an einer, 
rasche Verwesung begünstigenden . Krankheit 
verstorben, waren, und, insbesondere auch in ei- 
ner dunkeln Kammer. aufgefunden wurden. — 


Auf’s Neue bestättigt Liman durch Ver- 
suche an Leichen, dass an solchen durch Ein- 
wirkung des Feuers keine Brandblasen, wie sie 
im Leben entstehen, hervorgerufen werden kön- 
nen. 


Bei einem ertrunkenen, nach 8° Tagen auf- 
gefundenen Priester liess sich nach Edmunds 
aus der dunklen Beschaffenheit des Gehirns 
mit einer eigenthümlichen Weiche desselben, als 
Folgen einer früheren Congestion und damit 
verbundenen Entmischung auf eine vor dem 
Ertrinken stattgehabte äussere Gewalt schlies- 
sen. 


—— 


Aus etwa 25. Ausgrabungen von Leichen 
resultirt @aulke, dass die so stark betonte Con- 
servirung., der: Leichen als ein »wahrscheinliches 
Zeichen der Arsenikvergiftung. nicht zu’ halten 
ist,. da die Verwesung lediglich ‚mit; dem Boden 
des. Kirchhofs im: Verhältniss: steht, ‚ob: derselbe 
nämlich Luft .durchlässt, ‘oder nicht. — 

Das Verhäliniss, in welchem die „verschiede- 
nen Ursachen des Erstickungstodes (der. :Mangel 
respirabler Luft einerseits, und. die ‚Gehirn- und 
Lungenhyperämie andererseits) zu einander ste- 
hen, kann. nach Skrceexka nur ‚ein, dreifaches 
sein: 1).der Sauerstofimangel im Blute nebst dem 
Kohlensäureüberschuss in. demselben ist ‚die ent- 
ferntere : Ursache und Lungen- und: Gehirnblut- 
schlag. die nächste, letzte, die Blutveränderung 
somit, die. Ursache der Blutanhäufung;, ;2) die 
Blutanhäufungen in. der: Schädel- und Thorax- 
höhle ‚sind ‚ein von der Veränderung der ‚Blut- 
beschaffenheit unabhängiger _Coöfleet, des ‚Er- 
stickungstodes;, 3) die genannten; Blutanhäuf- 


12 


"ungen entstehen bald in der ersten, 'bald’in der 
zweiten‘ Weise, oder 'werden' dürch beide 'Ur- 
‚sachen geineinschäftlich‘ hervorgerufen. Um nun 
die abnorme Blütvertheiling bei 'Erstickten ge- 
nügend erklären zu” können, werden die Theorie 
von" Donders mit den Fin wehäthsen von Theile 
‘und ‚Eigenbrod' einer "kritischen Prüfung unter- 
'worfen ünd unter genauer Erskieing der 
Ackermann’schen Ansicht, wornach zur Erklär- 
ung dieses Zustandes. die Fortsetzung der Athem- 
bewegungen nach Verschluss. der Luftwege her- 
beigezogen wird, die dazu nöthigen aha 
Versuche wiederholt, ‚kritisch geprüft und durch 
eigene corrigirt, ‚für welch letztere folgender 
"Apparat in Anwendung, kommt: in einen Glas- 
eylinder A. ist, eine oben geschlossene Glas- 
glocke B hineingestülpt, jedoch so ‚befestigt, 
dass sie den Boden ‚von A nicht, berührt; 
durch diesen Boden ragt eine Glasröhre © höch 
in .den Baum von B hinein, das andere Ende 
von C ist ausserlialb des Glases A et- 
was in die Höhe geschoben und ‚bei D mit 
einem Kahtshuekächlätich luftdicht verbunden; 
die, Glocke B hat eine. Gradeintheilung a 
Cubikcentimetern und. es ist der Nullpunkt ziem- 
lich .in der. ‚Mitte, ‚angelegt, Beim. Experimen- 
tiren ‚wird, nun. In den .Cylinder, A, Wasser, ge- 
gossen, das sich natürlich in der Glocke B 
gleich hoch stellt, und zwar soviel, dass das 
‚Niveau. dem. Nallpunkt ‚der Gradeinikeilung ent- 
‚spricht ; die,.in ‚die Trachea‘.des! zum; Experi- 
‚ment ‚benutzten. 'T'hieres,‘gebundene Glasröhre 
-wird.-nun:.mit dem Kautschukschlauch verbunden 
‚undi, sofort äussert;«sich «nun! der Einfluss; jeder 
‚Athembewegung  „aufs.den,- Stand des.’ Wasser- 
spiegels.t.Das; Niveau: steigt«! in ;:der Glocke: B 
bei der Inspiration, senkt sich bei der Exspira- 
tion, und die Druckgrössen für jede Athembe- 
'wegung ‘sind an''der''Gradeintheilung’ abzulesen. 
-Die' Schlusssätze" aus ‘der 'sorgfältigen’ Bearbeit- 
ung’ nach’ diesen ‘Prineipien‘lauten‘'in den Lei- 
‚chen‘ Erstickter findet sich meist’ Hyperämie der 
‘Lunge "vor ;' manchmal jedoch ’sind die Lungen 
von: 'ziemlich''normalem 'Blutgehalte’loder sogar 
anämisch.- Der‘ verschiedene''Grad* der’ 'Blut- 
überfüllung der Lungen wird bedingt durch das 
‚Verhältnis, in welchem der negative und posi- 
tive Respirationsdrück bei den während "der 
Erstickung fortdaueinden Athembewegungen zu 
einander stehen.  Ueberwiegt der negative Re- 
spirationsdruck über den "positiven, so findet 
sich in der Leiche Lungenhyperämie; dieser Fall 
ist beim Ersticken der gewöhnlichste und kommt 
stets vor bei Erstickung durch Verschluss der 
Luftwege im Augenblicke der tiefsten Exspiration 
und "bei Erstickung durch Köohlensäureeinath- 
mung. Veberwiegt der ‚ pösitive' "Respirations- 
druck "über 'den negativen, so werden die Lun- 
gen mehr weniger "blutarın gefunden ; "dieser 
Fall ist selten) Kommt aber regelmässig’ vor, 


‚blass, 'nie besonders bluterfüllt; 


‚mens 
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wo die‘ Erstickung‘ ' dirrch' Versehlusg‘ der Athem- 
wege im Augenblicke "der tiefsten '' ‚Inspiration 
erfolgte , seltener 'bei Erstickung im 'abtreschl08- 
senen Luftraum‘ und ’ in’ 'irrespirablen * ' Gasch 
(Stickstoff); "das Fehlen der’ Lüngenhiyperäitfe 
in den’ Leichen Erstickter führte zur Tälschlichen 
'Annahme’des neuroparälytischen | Erstickungstödes, 
Fast stets ist’ die rechte Herzkammer‘ bedeitend 
stiirker "mit Blut gefüllt, "als’ die linke, oft ist 
die letztere‘ ganz leer. ° Mit Lningenhyperämie 
ist fast immer verbunden starke Blutüberfüllung 
der grossen ‘Venen "im Thorax‘, am 'Hälse und 
im Unterleibe, Blntreichthum der‘ Deber" und 
meistens der‘ Nieren; "am stärksten "strotzen 
diese Venen (mit Kistiahriie der Venen der 
Brusthöhle) mit Blut, wenn die Erstickung durch 
Verschluss der Trachea im ‚Augenblicke 'der 


tiefsten Inspiration erfolgte, — also bei blut- 


Die Hirnvenen "waren meist 
die Sinus’ häufig 
blutreicher. Das Blut ‘war in ddr Regel‘ füissig, 
von dunkelblaurother Farbe , nach" Erstieküng 
mit Kohlensäure fast schWarke nach Erstiekung 
'mit Kohlenoxydgas”war "es helltösenröthl? 'auf- 
fallend 'heliroth war auch das Blut in den Eun- 
gen nach 'Erstieküng ‘ durch '"Verselluss ‘der 
Prachida im "Angenblicke der tiefsten Inspiration. 
Der Tod erfolgte 'am schnellsten 'bei Erstickung 
durch Verschluss der. Trachea ‚; durch’ Kohlen- 
‚säure und Kohlenoxydgas, weniger: schnell .beim 
Ersticken ‚im abgeschlossenen. Luftraume | ‚und 
im Stickstoffgas. ‚Die. :Athembewegungen dauer- 
‚ten ‚stets. längere, Zeit nach dem Beginne: der 
Einwirkung der erstickenden Ursache fort; manch- 
mal: (bei Verschluss; ‚der Trachea).,sistiren. ‚(sie 
anfangs, ., treten ‚aber, nach einer kurzen, Pause 
kräftig ein; ‚am ‚kräftigsten sind, sie etwa; in.der 
Mitte . des Erstickungsprocesses;, gegen das: Ende 
wird der Athem aussetzend,, von Pausen unter- 
brochen, während welcher der Thorax im Stande 
der Exspiration verhartt; die Frequenz des, Ath- 
nimmt im Verlälfe" der Erstickung‘ zu, 
gegen das Ende derselben aber wieder ab. FBEntdo 


armen Lungen. 


erhält’ es sich mit der Frequenz der Herz- 


schläge ; dieselbe "dauern meistens ' noch eine 
hälbe Mihure oder’ länger nach 'Aufhören der 
Athembewegungen’ 'fort. "Krämpfe verschiedener 
Formen treten meistens während des Erstickens 
ein, fehlen ‘jedoch auch oft. Die Todenstarre 
tritt ziemlich schnell ein — sie wurde mehr- 
mals‘ angetroffen, obgleich‘ die Sektion spätestens 
1/, Stunde en rn des "Todes gemacht 
wurde — und “meistens ‚sehr Star ‚ent- 
wickelt. 


Tardiei gibt iMiithentuingen von’ den durch 
die’ medicinisch: chirurgische Geselschäft‘ in Lon- 
don veranstalteten Untersuchungen über’ die” ge- 
wöhnliche Erstickung und‘ solche durch‘ Ertrin- 
ken mit den dabei gewonnenen Resultaten’, die 
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‘sich 'auf’die “Widerstandsfähigkeit ‚des Menschen 
gegen’ diese Todesarten,, auf’die ‘anatomischen 
‚Charaktere, insbesondere’ ‚der Lungen, 'bei Fr- 
trinkenen, auf die dem "Tode ‚vorhergegangenen 
"Währnehmungen und endlich auf’ die Möglich- 
'keit für die Rückkehr des Lebens je 'näch den 
"verschiedenen 'zur Tebenserweckung in Anwend- 
ung gekommenen Methoden Beziehen insbeson- 
dere "ein physiologisches, therapentisches und 
gerichtlich- medieinisches Interesse darbieten. In 
letzterer Beziehung ist der beträchtliche‘ Unter- 
schied von Bedeutung, der zwischen 'der ein- 
'fachen Erstickung’ und den Fällen ''von Ertrinken 
in Bezug auf die'Zeit ‘des Tödeseintrittes' stätt- 
findet, da einfach Erstickte in einer bestimmten 
Zeit nöch zum Leben ‘gebracht ‘werden können, 
während welcher Ertrunkene schon längst ret- 
tungslos 'verloren sind; dieser Umstand hängt 
mit dem Eindringen von Wasser in die Lungen 
während "des Ertrinkens zusammen, wo dann 
solches ein’ mechanisches Hinderniss für den 
Eintritt der Luft bildet. Bei dem Ertrinken 
wie bei‘ dem Ersticken durch Einbringen von 
pulverförmigen Substanzen wird die. Ausbreitung 
des Wassers oder der betreffenden Substanzen 


in den Lungen und Bronchien den Maassstab 


für die Fherbie der Athembewegungen wie der 
Widerständsfühigkeit ‚des Individuums 
zer A 9 TEN 


Mücke, bezeichnet n. die Factoren, wi 


ei Erscheinungen ‚des ee hervor- : 


rufen;.. 1) Bewegungen, welche der Extrinkende 
im Wasser macht, 2)..der, langsame oder schnelle 
Abschluss, der A Luft, in Folge 
dessen ..der.: Ertrinkende;, erstickt, und... 3) .das 
‚Wasser, in, welchem. die Leiche ‚noch, ‚einige 
„Zeit ‚nach, dem, Tode liegen bleibt... Das :Hyper- 
volumen .der, Lungen, die der ‚Ertränkungsflüs- 
‚sigkeit ‚und ‚dem: ‚Schleime, beigemischten, Luft- 
‚blasen, ;die Blutergüsse in ‚oder ‚auf den Lungen, 
‚hervorgerufen, durch ‚die in. ;deni Lungenzellen 
zer :werden. durch den 
Srttanacinr ro während..dieSchling- 
bewegungen |.das, Vorkommen , der,  ;Ertränkungs- 
‚Hüssigkeit ‚im, Magen veranlassen. Der zweite 
‚Factor. bedingt,,,die; Erscheinungen .des. Erstick- 
® ungsiodes ‚. vor... Allem die‘.schwarzrothe; Farbe 
‚und, Flüssigkeit, des Blutes, ; dann. die venösen 
‚Stauungen,: um so. stärker, je. näher dem,,Her- 
zen... Als ‚die; ‚wichtigste Folgeerscheinung; ‚des 
‚dritten Factors; ist, die ‚Gänsehaut „anzusehen, 
‚die, ‚durch,.die ‚Contraction . der‘) glatten. Muskel- 
fasern ;der. Haut ‚(auch des Penis) in. Folge 'ei- 
ner ‚schnellen,.und: vollständigen ‚Erkältung, der 
‚Leiche ‚hervorgebracht ‚wird; sie tritt; erst län- 
gere Zeit nach dem Tode ‚ein, zumeistsin „Be- 
gleitung der Todtenstarre, die sie selbst ' lange ı 
überdauerm kann... „he otnn 


Ws Richardson und’ Eh e ‘machen auf ein 
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©. 'Favrot. 


"siekeit durchläuft, 
"von ‚Coneeitratiön theilweise aus, 
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Verfahren aufmerksam ‚' wodurch 'Beichen, “die 
wegen 'stark“ votgeschrittener 'Verwesung iieht 
leicht mehr zu erkennen sind, behufs der Con- 
statirang der Identität in ein "solches Aussehen 
gebracht werden können; ' dass’ 'eine ' derartige 
Eruirung möglich wird.’ Dasselbe besteht in der Be- 
handlung der betreffenden ' Leiche "mit Chlor- 
'wässer, so dass dieselbe längere Zeit’in solches 
gelegt‘ wird. Um insbesondere‘ die Gesichts- 
züge wieder herzustellen und auch den Geweben 
selbst einen gewissen Tonus zu verleihen, wird 
in beide Cärotiden Chlorwässer mit einem An- 
theile von Eisenehlorürlösung, und mit Salz 'sa- 
turirte frische‘ Milch 'eingespritzt. Einzelne’ Er- 
fahrungen haben diese Methode als’ ‚durchaus 
zweckentsprechend bestättigt. LEO 


8: Blut-,, Samen- und andere, Flecken | .i. 1.4. 


Anleitung zur Vornahme gerichtsärztlicher Blutuntersuch- 
ungen. Nach dem gegenwärtigen Standpunkte der 
Medicina forensis’und nach eigenen Erfahrungen be- 

oh arbeitet von» Dr> Emil Richard, Pfaff.‘ ! Zweite .ver- 

ı mehrte und, verbesserte Auflage. ‚Dresden. ‚1863. 


Dr. Liman.. Neue. Versuche. zur Erkennung. von: Blut- 

‚ flecken und zur Prüfung von van, Deen’s’ Blutprobe. 
Casper’s Vierteljahresschrift f. ger, u. öffentl. en. 
XXIV.'2. 


De la valeur: des: eristaux ER dans 


les cas: de. chimie lägale: Journal de. Chimie: med. 


Juin. 1363. 


Dr. R:- Kemper. Ueber die dem Da a Verfahren bei 

; Nachweisung von Blutspuren vindicirte Bedeutung. 
Casper’s ION N f. Eur Ur 6eront: rg 
XXIVi 1. 


Dr. J. 'Dand£. 'De l’e&culement: bienneiklickieke et‘ M Fecou- 
'slement: vaginal leucorrheigue au point de vue medico- 
legale. , L’Union medicale. Nr., 19,, Juillet. 1863. 


Des, taches au; point de, vue, medico-legale, ‚par , Dr. H. J. 
Grosse fils.. Paris. 1863., 


Die zweite Auflage der Anleitung zur ‚ Vor- 
nahme &örichtsärztlicher Blutüuntersuchungen 'von 
Pfaff (siehe unseren Bericht 'pro 1860 "pag."'9) 
ist zunächst mit ‘der’ spectral-analytischen’ Unter- 
suchung‘ nach 'Hoppe''und Valentin "bereichert, 
die folgende Resultate ergeben: 'T) die speetra- 
len Blutbänder' zwischen den Frauenhofer’schen 
Linien’ D’und E’ im ‘Bilde ‘des Schwefelkoh- 
lenstoff-Spectroscops —- ' dem geeignetsten zur 
Blutuntersuchung können kleine‘ Mengen 
flüssigen, tischen! oder 'verfaulten Blutes, das 
mit Waster ‘vermischt ‘worden, nachweissen ; ein 
"Theil Blut auf 2—-3000' Theile Wasser wird 
nöch” die "unzweifelhaftesten Anschauungen ' lie- 
fern’;'’die Empfindlichkeit’ ‘geht unter u 
günstigen Bedingungen weit tiefer hinab 
reichte bis über 1/ga959 in dem glüeklichsten 
Fälle. 2) Da die speetralen’ Blutbänder ‘dunk- 
"ler werden, wenn'das Licht'eine dickere Flüs- 
so’ gleitht man den Mangel 
"indem man 
eine möglichst’ niedere, aber dafür "diekere ‘Lage 


—— 
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des das: Blut ‚enthaltenden Wassers zur  Unter- 
suchung, wählt, oder die Bahn. des  durchtreten- 
den: Lichtstrahls verlängert. Schichten, von. 11/, 
Centimeter Dicke zeigen oft noch deutlich Reste 
von. Blutbänder, wenn ..das ‚Auge: keine Färbung 
der Flüssigkeit‘ mehr. in \,‚durchfallendem ‚und 
höchstens..eine ‚Spur ‚gelblichen; Tons im. .auffal- 
lenden Lichte erkennt. Die Mischung ‚kann. sich 
ebenfalls in einem; runden Glase: befinden, ‚wenn 
man. sie ‚vor ‚die,Eintrittsspalte.des Spectroscops 
bringt; 'ein. solches, würde. dagegen. störende 
Streifen. erzeugen. Die Flüssigkeit muss in einem 
mit . parallelen... ebenen ; Glaswänden: versehenen 
Gefäss eingeschlossen ‚sein, | wenn. man sie. zwi- 
schen... dem Auge und . der, Durchsichtsöffnung 
des Spectroscops oder der Spalte und dem Prisma 
einzuschalten vorzieht; dieses letztere Verfahren 
kann übrigens zur Prüfung feinerer Fälle nicht 
empfohlen’werden.'' 3)' Steht eine dichtere un- 
gefärbtere Flüssigkeit zu Gebot, so ist es noch 
möglich, das Häminspectrum durch Zusatz von 
Essigsäure, das Schwefelwasserstofispeetrum. mit- 
tels der Durchleitung von Schwefelwasserstofl- 
gas und das Hämatinspectrum durch die Be- 
handlung mit kohlensaurem Kali und Wein- 
geist herzustellen; da aber diese Spectra bei 
irgend. starker Verdünnung nicht mehr auftreten, 
so. wird man.auf sie. als ‚Entscheidungsmittel 
zweifelhafter Fälle verzichten ‘müssen. 4) Man 
kratze eingetrocknete Blutflecken oder dafür ge- 
haltene. rothe Masse ab, und ziehe sie mit 
möglichst: wenig Wasser kalt oder höchstens bei 
40° C. aus; die gelbliche Lösung zeigt-unter 
günstigen Verhältnissen deutliche Reste. der spec- 
tralen Blutbänder; die letzten Spuren derselben 
lassen sich im Allgemeinen mit dem 'Schwefel- 
«kohlenstoffprisma der grösseren Helligkeit wegen 
besser nachweisen, als in irgend einem anderen; 
die, Lichtstärke. leidet bei allen Apparaten mit 
Fernröhren; da einzelne Gallenarten, kürzere oder 
längere Zeit ‚nach. dem: Tode ‚vorgenommen, 
dunkle, ‚Bänder in‘ ‚Grün. ebenfalls ‚zeigten, so 
muss ‚man diesen ‚Umstand als Grund der. mög- 
lichen Anwesenheit: von Galle..statt: des Blutes 
in. gerichtlichen Gutachten hervorheben ;..die Ver- 
dünnung ‚liefert aber ein gutes Unterscheidungs- 
mittel; . die Bänder:.der Galle ‚schwinden schon 
bei. einem ‚weit kleineren Zusatze von wässeriger 
Flüssigkeit, ..6).. Findet _man,.keine spectralen 
Blutbänder,..so, darf ‚hieraus: noch. nicht ‚auf 
den Mangel von. blutigen Massen geschlossen 
werden, weil möglicherweise der. Wasserauszug 
eines Blutflecks,. ‚vorzugsweise ‚eines älteren, zu 
schwach, das Blut: durch ungünstige Nebenver- 
hältnisse: zerlegt, ‚oder durch. höhere Wärme- 
grade , . Säuren: oder . kaustische ‚Alkalien ver- 
ändert ‚sein kann... 7) Haben, auch Säuren .die 
Blutbänder beseitigt, ::so. lässt ‚sich, immer. noch 
„das | Häminspectrum.. ‚darstellen... vorausgesetzt, 
„dass „eine; ‚hinreichende Menge, von ‚festen Blut- 
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rückständen:. zu. ‚Gebote... steht, 8). Befand sich 
der Blut. verunreinigte Theil in einem: Abitritte, 
oder ‚an,.einem ‚andern. Orte, ‚wo. sich. viel 
Sch wefelwasserstoffentwickelt, so können desshalb 
die. Blutbänder. bei;'Veränderungen. des. Blutes 
nicht: mehr. erscheinen, .bei' denen sie.in dem 
gewöhnlichen Blute ‚längst‘ noch. auftreten. 9) Sie 
leiden auch durch die: weit vorgeschrittene Fäul- 
niss des Blutes, sei es 'dass dieses, mit Wasser 
vermischt, . einige Tage lang einer höheren Tem- 
peratur ausgesetzt, oder ‚unter ungünstigen Ver- 
haltnissen eingetrocknet und seit Jahren 'aufbe- 
wahrt ‚worden war.: Als weitere Ergänzung. wird 
das Verfahren ‚zur Darstellung von Häminkry- 
stallen. von , Erdmann ;mitgetheilt;. dieser bringt 


eine. ‚kleine Quantität: des. eingedämpften Blut- 


auszuges: oder. des, vermeintlichen Bluiflecks 
selbst in fester, Form nebst einer. Spur Chlor- 
natrium, :auf den, Objectträger, : bedeckt es :mit 
einem. Deckgläschen. und. ‚lässt: einen : Tropfen 
Essigsäure hinzutreten, so dass der ganze Raum un- 
ter. dem Gläschen erfüllt ist und. untersucht nun 
zunächst. ‚die Substanz unter dem, Mikroscope; 
ist nichts. Krystallinisches wahrzunehmen, das. mit 
Hämin verwechselt werden. könnte, so wird das 
Objectglas über einer kleinen Gas- oder Spi- 
rituslamme so erwärmt, ‚dass. keine ‚heftige Be- 
wegung. ‚eintritt, ‚aber nicht zur: Trockene ver- 
dampft, sondern nöthigenfalls die Flüssigkeit. er- 
hitzt, wenn sie soweit eingedampft ist, dass ihre 
drenze zu nahe an das Object Kolhimt und von 
Zeit zu Zeit nach vorherigem Erkalten des Gla- 
ses beobachtet, ob sich Häminkrystalle ‚gebildet 
haben; diese finden sich nun ganz nähe an der 
Stelle, wo das Object zwischen den Glasplatten 
lag und sind desshalb sehr leicht zu finden; 


"behandelt ‘man auf diese''Weise' ein Körnchen 


getrockneten: Blutes, das kaum noch mit der 
Loupe zu sehen ist, so kann man die Einwirk- 
ung der Essigsäure und die Bildung der Hämin- 
krystalle allmälig fortschreiten sehen. Die dunkle 
Masse entfärbt sich vom Rande her, dieser wird 


‘immer durchsichtiger und blasser und füllt sich 


mit kleinen 'Krystallen 'und rings um "dieselben 
wimmelt Alles von’ kleinen rhombischen Plätt- 
chen, ‘die je nach’ ihrer Dicke‘'mehr minder 
durchsichtig gelb -bräunlich und röthlich - gelb, 
erscheinen; ‘bei weiterer Erwärmung vermehren 
und vergrössern sich die Krystalle, während der 
Kern''der Masse, aus der sie entstanden, sich 
entfernt; eine etwa 250fache Linearvergrösser- 
ung ist'die passendste für dergleichen Versuche. 
Einen dritten Beitrag zu" dieser neuen Auflage 
bilden die Untersuchungen van Deen’s hinsicht- 
lich des Ozongehaltes des Blutes und der dar- 
auf basirten IR en, (siehe - unsern Bericht 


„De 1862. pas: or. 


f i 


Pin unterwirft Pas Satz van Deen 5, 'wor- 


„nach die geringste Blutmenge, wie ‚alt ‚sie, auch 
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sein mag, und wieisehr auch vermischt mit an- 
dern Substanzen, durch Tinct.Guajaci und einen 
Ozonträger (z. B. Oleum  Terebinthinae) blau 
gefärbt wird, welche Methode namentlich zu 
forensischen Zwecken zu verwerthen ist, einer 
genauen Prüfung. Zu diesem :Behufe werden 


53 Versuche: angestellt, die sich die Bestättigung. 


dieser: Blutreaktion zur‘ Aufgabe; machen, die 
beweisen sollen, ob‘auch frischeres Blut: diesel- 


ben Eigenschaften habe; die‘: mit andern orga- 


nischen Substanzen, mit Blutflecken auf Stoffen 
und Werkzeugen vorgenommen werden und: zu- 
letzt aus: Gegenversuchen bestehen ‚deren Re- 
sultat darin besteht, dass «die angegebene 'Re- 
aktion nur: den Werth eines’ immerhin schätzens- 


werthen Controllversuchs ‘ansprechen kann, der. 


sich. namentlich empfiehlt ‘zur Erkennung von 
schon weit verwaschenen, mit Harn, Schleim, 
Koth: 'beschmutzten ‚Blutflecken: auf Leinwand, 
Shirting  u...dgl.' m.;, 
chemische Befunde unterstützen kann, ‘und der in 
der. Hand eines vorsichtigen: Sachverständigen 
noch da benutzt werden kann, wo die Darstell- 
ung von Häminkrystallen. und die mikroscöpische 
Diagnose überhaupt nicht‘ mehr möglich.'ist: 
Für die forensische Praxis lassen sich als Er- 
gebniss ‘dieser ‘Untersuchungen folgende Sätze 
formuliren : wenn für: einen: fraglichen: Zweck 
die Reaktion mit: Guajactinetur ‚und: Terpentinöl 
ein: negatives Resultat ergibt, so kann man 
aussprechen, dass der fragliche Fleck ein Blut- 
fleck: nicht sei; wenn die Reaktion ein positives 
Resultat ergiebt, so kann daraus ohne Weiteres 
nicht geschlossen : werden, dass der: fragliche 
Fleck ein Blutfleck: gewesen:sei.. :Die Wahr- 
scheinlichkeit dafür ist indessen 
a) wenn der; Fleck: überhaupt‘ seinem äusseren 
Anscheine nach: sich als ein, wenn“auch ver- 
waschener Blutfleck zu erkennen gibt; 
der Stoff selbst, auf welchem ‘sich der Blutfleck 
befindet, oder wenigstens ein wässeriger Auszug 
desselben, die Reaktion nicht‘ ergibt, während 
ein ‘wässeriger Auszug des fraglichen Flecks die 
Reaction zeigt; ec) wenn: der Fleck selbst sich 
nicht ER von einer Eee herrührend 
VRRBSEHE | 


Fawebt bestättigt _ die  Vortrefflichkeit der 
Simon’schen 'Methode zur mikroskopischen Dar- 
stellung der Blutkrystalle (siehe unsern Bericht 
pro 1861: pag. 80) als gegen Si für 
age ae 

Der Asse ‚Erpenbech’s dass bei Anwen- 
dung 'des''von Rose empfohlenen Verfahrens 
viele stickstoffhaltige Substanzen kein: Berliner- 
blau bilden, sondern die Mehrzahl derselben 
gelbe ‘oder braune Niederschläge, tritt Kemper 
entgegen ‚' ebenso will er den: Satz des Ersteren: 
„wo. das’ ı Rose'sche  Verfaliren des. Glühens 


‚der ferner ’anderweitige. 


vorhanden: 


b) wenn 
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des verdächtigen Fleckens mit’ Natrium in der 
Glasröhre sofort oder doch bald ohne Weiteres 
einen berlinerblauen Niederschlag gibt, während 
die unbefleckte Substanz es selbst nicht thut, 
da rührt ‘der Fleck "sicher von Blut her“ 
dahin abgeändert haben: so kann derselbe 
von Blut herrühren. — | 

Hinsichtlich der chemisch - mikroscopischen 
Untersuchung des Secrets einer einfachen und 
einer syphilitischen Vaginalblennorrhoe bemerkt 
Dand&, dass. diese Frage nach dem jetzigen 
Standpunkte der Wissenschaft durchaus nicht 
mit aller Sicherheit ‘beantwortet werden kann, 
da die vergleichende Untersuchung von Flecken 
beider. ‚Zustände gleiche Resultate geliefert 
hat, — 
In einer coneisen monographischen Darstell- 
ung gibt Gosse die Behandlung verdächtiger 
Flecken in gerichtlich-medicinischer Beziehung. 
Mit vollständiger, ‚chronologisch. geordneter. Li- 
teraturangabe .aller Länder werden die physi- 
kälischen: physiologischen, chemischen und. mi- 
kroskopischen Eigenschaften der Flecken von 
thierischem Samen, von Eiweiss, Gehirnsubstanz, 
Käse, Eigelb, Fett und Fettgewebe, Speichel, 
Nasen- ‚und ‚Thränenschleim , Eiter;, Vaginal- 
schleim',; Lochien,, -Menstrualblut, Fruchtwasser, 
käsigem Ueberzuge und Epidermis des Foetus, 
Colostrum, Milch, Mecconium, Faeces der Säug- 
linge und Erwachsenen aufgeführt, und die ent- 
sprechenden. Untersuchungsmethoden mitgetheilt. 
Bildliche Darstellungen von  menschlichem: Sa- 


men im frischen ‚und alten Zustande in: seiner 


elementaren Zusammensetzung wie vergleichungs- 
weise von‘ Samen der verschiedensten ' Thier- 
gruppen, wie solche anderer Flecken erhöhen 
die Vollständigkeit der Abhandlung, — 


III, Veber Gifte und Vergiftungen. 


Die Gifte in gerichtlich-medicinischer Beziehung von Alfred 
Swaine Taylor, Dr. med. F. R. S. erstem Prof, der 
gerichtl. Medic., u. Chemie in London. ‚Nach der 
2. Auflage übersetzt, mit Noten versehen, und mit 

Benützung der 7. Auflage „der gerichtlichen Mediein “ 

von demselben Verfasser herausgegeben von Dr. R. 

Seydeler, K. preuss. Stabs- und Bataillonsarzt. Auto- 

risirte Ausgabe. Band Il. Köln. 1863. 9: 


Casper, a. a. O. der klin. Novell. Siebente Novelle. 'pag. 
383—462. Zum \Vergiftungstode.. Casuistik:: 1. An- 
gebliche. Vergiftung ‚durch, Phosphor; ' 2.,Ob. Vergift- 
ung durch. Morphium purum ?.3. War die Krankheit 
eine Kupfervergiftung? 4. 5. Vergiftung durch einen 
Mohnkopf; 6. Eine völlig unaufgeklärte Vergiftung; 
7. Phosphorvergiftung nach'7 Tagen tödtlich ; 8. Phos-' 
phorvergiftung einer Schwangeren , Kaiserschnitt, nach 
dem Tode; 9. Phosphorvergiftung einer Schwangeren, 

‚. nach 4 Tagen tödtlich ; 10. Phosphorvergiftung nach 

"g Tagen 'tödtlich ;'' 11.’ Phosphörvergiftung nach" 4 

Tagen tödtlich; 12. Blausäurevergiftung im Magen: 
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und in: der. Leber ‚nachweisbar; 1:3. Blausäurevergift- 


„ung, im,Blüte chemisch ‚nachgewiesen; 14. 15; ‚Blau-, 


säurevergiftung im Magen. chemisch nachgewiesen ; 


16. Blausäurevergiftung: 17. Blausäurevergiftung im’ 


‘Magen, Leber, Blut chemisch 'nachgewiesen; 18. 19. 
‚Vergiftung ‚durch Cyankalium; 20. Blausäurevergift- 


ung durch Cyankalium ?, das Gift im Magen und Blut, 


chemisch nachgewiesen; 21, Schwefelsäurevergiftung, 
freie Schwefelsäure im Blute; 22. Schwefelsäurever- 
giftung; 23. Schwefelsäure als Abortivum tödtet 
Mutter; und! Frucht; 24. Arsenikvergiftung»durch ar- 

„.senige Säure; 25. Arsenikvergiftung durch, Scheel’sches 
oder Schweinfurter Grün; 26. Arsenik.in. den Haa- 
ren einer nach 11 Jahren aus&egrabenen weiblichen 
Leiche, Recognition der Leichenreste durch künstliche 
Zähne ermöglicht, ein; unaufgelöstes  Räthsel; 27. De- 
nunciation ‚einer, Vergiftung ‚durch : einen. grünen 
Kleiderstoff. 


. Ludwig Andr. _ Buchner, in es zur ee 
‘“ "der Frage, 6b Jemandetı Gift in lebensgefährlicher 
Menge beigebracht wurde, nothwendig, die in den 
Eingeweiden des Vergifteten vorhandene Giftmenge 
zu Ras RaRRSBi ?% Friedreich’s Blätter £., ger. Anthropol. 
. XIV. 
‘ asper ht lich. "Schwurgerichtliches Todesurtheil gegen 
zwei des Giftmordes Beschuldigte. Nachträglicher Be- 
weis, dass eine'Vergiftung nicht stattgefunden: ‘Ober- 
;gutachten d. k, wissensch, ‚Deputat. f...d. med.: Wiss, 
Casper’s Vierteljahresschrift fs. ger.; U. öffentl, ‚Medic. 
i ‚XXI, 2, 


. Ed. ‚H. Harvey. Dialysis as N to the defection 


of poisons in ee wich cases. Ihe Laneet, en 


1863. 

Alfonso Cossa 'e Antonio EIRERFENT OR d’una reazione 
earatteristica degli Alcaloidi  velenosi.: ; Gazetta med. 
ital. Lombard. 1863. Luglio. Nr.. 29. 

Dr. 

licher und gerichtsärztlicher Beziehung. Henke’'s Zeit- 
schrift f. d. St.-A.-K. XXXXIM. 2. 


Dr. Metz.‘ Acute Phosphorvergiftung und Fettleber. Casper’s 


ı Vierteljahresschrift f. ger. u. öff. Med." XXIM. 1. 
Oscar “Th, Sandahl.- Ueber Vergiftung mit Phosphor. 
««Henke’s Zeitschr; £. d: »St.--A-K.ı XRRRIL ho; 
Dr, J.i Maschka, a. a. ‚0,  Casper’s Vierteljahresschrift: für 

‘ger... u., .Öfl, „Medic.. XXHI. .2.:— Vergiftung eines 


5ljährigen gesunden Mannes mit arsenikhaltiger Glas- 


galle (bestehend aus schwefelsauren Alkalien, etwas 
Kochsalz, Gyps und Bittererde, arsenhaltig durch Re- 
dueirung des Eisenoxyds im Glase mittels Arsenik); 
Niehtauffindung des Arseniks durch die chemische 
Analyse''im!:Magen und’ Darmkanali ® Tod'nach 11 
Tagen nach dem Genusse der schädlichen Substanz, 


wobei auch, Ferr. oxydat. ‚hydr, in ‚Wasser zur An-, 


wendung. kam. 
Dr. Keber. Gerichtsärztliche Beobachtungen über Arsenik- 
„ vergiftung. Ebendaselbst XXX. 2. und XXIV.1. 


‘Der spezielle Theil von "Teylor’s gerichtlich- 
medizinischer. Giftlehre, . von Seydeler herausge- 
geben (siehe unsern Bericht: pro 1862, pag.:.63), 
ist. „von ‚einer , Reichhaltigkeit , des; Materials und 
einer 'subtilen: Behandlung. der dabei‘ in Betracht 
kömmenden ' Einzelheiten, welehe das’Werk zu 
einer schätzbaren Fundgrube für den Gerichts- 
arzt in. diesem Gebiete machen. Bei ‚der, Be- 
handlung. der einzelnen. Gifte‘ ist: mit wenigen 
Ausnahnlen: die Methode eingeschlagen , dass, 
nach einigen allgemeinen ‚Bemerkungen, über äle 
jeweilige Gruppe, deren ‚einzelne Glieder nach 
ihren‘ synonymen, symptomatischeniund Leichen- 


Bernhard Ritter. Der, Phosphor,in medieinisch-polizei-, 
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erscheinungen in’ der aeuten ' wie «chronischen 
Vergiftungsform erörtert ı werdenij;v“woran: sich 
Auslassungen über Resorption und Ausseheidung, 
über dies »tödtliche Dosis, über die Zeit‘: des 
Todeseintrittes, ‘über’ die: Behandlung: ‚anreihen, 
während ‚eine alle Momente .berücksichtigende 
chemische ‚Analyse die Erörterung schliesst. Die 
grosse Menge von: Giften zerfällt in; die‘ grossen 
Gruppen''der irritirenden, 'neuropathischen Gifte. 
Erstere:: zerfallen: in. 'die nicht «metallischen, die 
metalloiden, die‘ metallischen . und in die organi- 
schen „(letztere ; dagegen: in: die: Cerebral-’ oder 
narkotischen ‚:: Spinal- ‘und Cerebrospinal:- Gifte. 
Ueber die. einzelnen Gifte theilen wir nach- 
stehende, für! die gerichtliche: Medizin wichtige, 
Besonderheiten: mit. :Die:iSchwefelsäure wird ızu 
Selbstmorden und zu verbrecherischen:: Vergif- 
tungen : kleiner! Kinder benützt, ‚die dann meist 
mit den: grössten: Leiden: 'verbunden' sind; sie 
kann durch Asphyxie tödten, :ohne ‚in. den Magen 
gelangt zu sein, und: (die damit.‘ Vergifteten 
können noch einige Zeit! ihre Bewegungsfähigkeit 
erhalten; zu den seceundärenSymptomen: einer 
Sebrießeliiusbmengiftiing „wenn der: Tod) erst 
nach! Tagen und: Wochen 'eintritt,.' gehört ein 
profuser 'Speichelfluss , ‚auch ‚kann: das Gift rei 
sorbirt ‚und: ausgeschieden werden; hinsichtlich 
der: chemischen Analyse: erscheint: das: Verfahren 
zur: Erzeugung: von Schwefelbaryuny 'söferh es 
mit: reinen Substanzen ausgeführt» wird): das 
sicherste, und !lassen. :sich»idie:»Einwendungen, 
dass eine Lösung von Alaun:oder'irgend: eines 
schwefelsauren Salzes, oder:des doppelt schwefel- 
sauren: Kalis ; fürs freie Schwefelsäure gehalten 
werden kann ,.' ferner, dass die Menge der vor- 
handenen freien ‚Schwefelsäure falschi angegeben: 
worden‘ sein "kann, wenn irgend! ein’ einfaches; 
schwefelsaures‘ Arzneimittel: » damit: vermischt 
ist, ‚leicht durch’: chemische Gegenproben:!| ent- 
kräften ; wichtig; erscheint ‚auch, dass der Magen- 
inhalt bei: Schwefelsäurevergifiungen bisweilen 
frei von jeder: Spur ‚des. Giftes: ist, ‚selbst wenn 
grosse! Dosen genommen wurden‘. ı Bei»der,Ver- 
giftung‘ mit Salpetersäure‘ ist die: Gasbildung«ini 
Magen viel :heftiger: ‚als: "bei ‘der vorigen, und 
für die chemische Analyse ist es bemerkenswerth;, 
dass diese Säure nicht durch ein Reagens her- 
ausgefällt: »werden / kann, da: alle ihre‘ Ver- 
bindungen "i:mit Alkalien: ‘im: Wasser »- löslich 
sind. Dies Vergiftung > mit ‚Salzsäure)) ist sehr 
selten, :da'in’ London !in-.16 Jahrennuri 3 Fälle 
davon vorkamen; die Leichenerscheinungen‘be: 
stehen namentlich in heftiger Entzündung des 
Schlundes, des Larynx;'der ‚Speiseröhre. und! des 
Magens: » mit«»Abstossung »der Schleimhaut. «in 
Fetzen; | die» Reaction mit Silbersalpeter' ı könnte 
benkistanfdetl werden, weil auehBlau-und Oxal- 
säure mit! \demselbiir einen ’weissen:.! Niederschlag 
bilden’;'. der’ irrthümlich für 'Chlorsilber, gehalten 
werden.) könnte. :Phosphor-: » und‘\ phospherige 
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Siur&;.kowie alle: übrigen» Säuren ‚wirken‘ ‚viel 
milder. Die Vergiftungssymptome von: Oxalsäure 
treten» unverzüglich. saufys'und wirkt die Säure 
selbst‘ beir:grosser Verdünnung, wo sie alle irri- 
tirende ‘und ätzende‘ Eigenschaft. verloren. 'hat;. 
giftig; "bezüglich der: Resorption: ist das Auffns 
den von Kalkoxalat im Urine wichtig, da solches 
keinen Bestandtheil des normalen Urins bildet. 
Gewöhnlich : wird: die Weinsteinsäure: nicht‘ für 
giftig gehalten ,:doch‘trat nach’ dem! ‚Genusse! 
einer 4: Unze starken«Dosis’’der.Tod»ein. ; Sehr: 
selten sind die Vergiftungen mit Käli und Natron 
resp. mit Alkalien;: solche alkalische Flüssigkeiten 
erweichen «und! ätzen die’ Schleimhaut an; Am- 
moniakdämpfe «können . tödtlich‘» werden ; seine‘ 
starke Lösung «von »Ammoniakrähnelt in ihrer 
Wirkung einer «solchen von: Kali; bedeutender 
bezüglich’ seiner giftigen ‚Wiskiag, als gewöhn= 
lich angenommen wird ‚ist «das:» kohlensaure 
Ammöoniaks''»Die:salkalischen: ‘Salze (Sauerklee- 
salz, :Cremor : Tartari,' salpeter= «und: ‚schwefel-+ 
saures Kali,» Alaun) wirken‘ 'theils irritirend, 
theils: im» coneentrirten » Zustande -ätzend, ; sind! 
jedoch: keine energischen Gifteund nur: in grossen 
Gaben wirksam. ’Die Wirkung des Phosphors: 
ist :eine"unsichere je nach ‚dem‘ Agregätzustande 
desselben ; hinsichtlich des Leuchtens im: Körper. 
ist“ zu sbemerken ‚« dassı die einem faulenden 
Körper »entströmenden Gase solches nicht ver+ 
hindern... In»Bezug aüf die Gewichtsverhältnisse 
des gepulverten‘ weissen /Arseniks so ‚wiegt ein 
Theelöffel "voll! desselbem 150, ein Esslöffel voll 
530 und ‘eine Prise:17:, Gran; der«Geschmack‘ 
ist 'bei kleinen :Dosen«nur unbedeutend; und löst 
heisses Wässer von 212% ab’ in Berührung: mit 
dem \gepulverten« ‚Gifte sich abkühlend;, den 
400. » Theil „seines: Gewichtsr auf; dies: beträgt 
beinahe  «11/;: Gran» weissen: ‚Arseniks "auf \ein® 
Unze Wasser; kocht: man:'Wässer eine 'Stunde: 
lang» mit »dem Gifte‘ und »lässt es abkühlen, so 
löst: sesıden ‚40. Theil’seines Gewichts oder un- 
gefähr. 12»Gran: in einer Unze ;»wird er kürzere. 
Zeit damit gekocht‘: so: löst «sich» nicht mehr 
als »4/,g5 kaltes: Wiasser kann viele Stunden: auf 
dem: :Gifterr-steheny ohne: dass» sich » mehr. als 
1/4000 = "sog, Gewichts »löst, de .l/y— 1 Gran 
auf: eine‘ !Unze Wasser; ‚die, ‚Durchsehnittszeit, 
insswelcher | die! ee ee Ferner in 
acuten: «Fällen 'auftreten,! beträgt 1%, — 1 Stunde 
näch«'der : Vergiftung; © eine: «Classification. der. 
Symptömenvarietäten ist. immer schwierig, ins! 
besondere weil»die Menge:'des Giftes, sowie: die! 
Form«ider‘ Darstellung. zwiden «Symptomen».in: 
keiner «Beziehung (steht; /in: Bezug auf die: Re- 
sorptions- und Ausscheidungsverhältnisse des Ar- 
seniks’ ergibt sich, dass solcher kein accumula- 





tives Gift: ist ;. die 'Durehsschnittszeit, in; welcher: 
der Tod) eintritt; ‚beträgt 24: Stunden; das: beste: 


Reduetionsmittel: 'ist!#Sodasalz;, das man: dureh) 


Einäscherung neutralen ‚. essig-:'oder. weinstein- 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863, Bd. VII, 
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sauren‘ Natrons in, einem :bedeekten: Platintiegel 
erhält; die flüssigen Reagentien auf Arsenik 
(Silber und‘ Kupferreagens)‘ sind! ins Lösungen, 
deren Arsenik‘ mit organischen Substanzen’ vers 
mischt ‘ist, nieht sanzuwenden ; die Einwendungen 
gegen das Schwefelwasserstoffgasreagens betreffen 
nür. die, Fälle, !in denen Arsenik' alsı gegenwärtig) 
ängenommen wird, wenn. durch: dasselbe ein 
gelber» Niederschlag: sich erzeugt, " der:'aber:'von 
Cadmiuniy Zinn ys Antimön.und: Uran herrührt; 
trotz. der: Vorzüglichkeit des''Marsh’schen Ver- 
fahrens ist ihm: dası' vom“ Reinsch' vorzuziehen, 
da,solches: im Stande.ist, Arsenik, mit’Ausnahme 
der. ‚arseniksauren''Saize, in ‚sallen ‘seinen: | Ver- 
bindungen! in» höchst»i\unbedeutende ::Mengen 
nachzuweisen, »dabei.aber''nur (die Reinheit: einer 
Substanz ,i der Salzsäure festzustellen ist‘, zum 
Verfahren : selbst: ist »ein 'Gewebyfeinsten Kuplenii 
drahts «(Siebgeflecht: mit: 12-—+16000' Oeffinungen 
auf» 1’ »dasitauglichste; ..der'/Einwandy' dass 
Salzsäureiiarsenikhaltig sein kann,'ist. am besten‘ 
zu beseitigen, ‚wenn :man’Kupfer'in'einer Misch-' 
ung: von Salzsäure und‘ Wasser ‘kocht ,: »bevor 
man. «die ’verdächtige ‘Flüssigkeit’ zusetzt; ‘dieses’ 
Verfahren erscheint‘ aueh" sehr.» tauglich ’ ohne 
vorhergehende, Verkohlung: zur Ausscheidung‘ 
resorbirten‘ Arseniksz; «man ist nie" zum Aus“ 
sprüche, : es )ist“kein»:Gift- in der‘ Leiche, berech- 
tigt, ‚wenn nieht ‘auch;Leber und Milz chemisch 
untersucht wurden; Arserik ist kein "normaler' 
Beständtheil des’ menschlichen ' Körpers. "Nach 
den Erscheinungen «im+ Leben unterscheidet sich! 
der'»Sublimat vom Arsenik' durch‘ seinen .eigen- 
thümlichen Geschmack, ‘durch Erzeugung heftiger: 
Symptome in »wenigen Minuten und“ dadurch, 
dass die Entleerüngen sehr 'häufig’ mit’ Blut ge- 
mischtisind ; der Tod tritt hier» meist am 1.9. 
Tage: ein; ‘ Mere.©:praecip. ' albus scheint: nieht 
zu: den ‚sehr starken: »Giften zu: gehören, was: 
dagegen‘ von dem rothen ‘Präzipitate gilt. Blei- 
zucker :.ist‘ keineswegs ein.sehr' heftiges' und! 
bösartiges Gift, wie das. Volko'glaubt, wasüber- 
haupt die: Bleisalze gemein »'haben. » Alle Kupfer- 
salze sind giftig.» Die 'vegetabilischen und) ani-' 
malischen! Irritantien werden‘sehr‘selten zu Ver=-' 
giftungen‘ benützt, » und: ’erzeugen» diewiersterenm: 
bald nach ihrer»Aufnahme: heftige).Beibschmerzen,‘ 
begleitet "von: Erbrechen und’ Durchfall» Sabina, 
Grotonsamen« und Oel, Colchieum, Nieswurz, Can-' 
thariden, Aloe, Ricinussamen, Teerpentinöl, Theeröl;: 
schimmliges »Brod, 'verdorbene' Speissen, Johan- 
nisbröd: gehören immdiese Gategorie. Die: neu- 
rotischen! Gifte ‚lassen ihre’ Wirkung: 'meist auf) 
ein»«Alkaloid zurückführen ;; und‘ wirken haupt-' 
sächlich: »auf Gehirn, Rückenmark“tnd .Nerven=' 
system ;:\sie hinterlassen »in:'der Regel keine  be- 
sonderen Erscheinungen imyMagen und: den 'Ein-' 
geweiden.. Vorzüglich’ auf’ das: Gehirn wirken 
Opium: und 'Blausäure.' Die Vergiftungen‘ mit: 
Opium und‘seinen Präparaten: sindisehr häufigy: 
3 
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so in’:England in :2 Jahren:'?/3naller Vergiftungs-' 
fälle ,: und: zwar betrugen '#/, aller «Todesfälle 
durch Opium: Kinder unter 5 Jahren ;"die Sym- 
ptome: der Vergiftung beginnen gewühnlich nach 
1/,—1: Stunde ; es: ist: auch «vorgekommen, dass: 
sich der Vergiftete. von: den ersten Wirkungen 
erholte, dann ‚einen; Rückfall erlitt und: starb, 
(secundäre -Asphyxie), ‘wie denn ‚auch‘ .der Tod 
dureh -Lungenaffection » eintreten 'kann;“nachdem 
die. ;narkotischen : Erscheinungen : verschwunden’ 
sind; Blutüberfüllung: in den  Gehirngefässen, 
selten Blutaustritt in das Gehirn, dagegen häufiger 
seröser Erguss in die‘ Ventrikel oder zwischen 
die Hirnmembranen, :Blutüberfüllung ‘der Lungen 
bei ‚ausgesprochener Flüssigkeit des Blutes bil- 
den ; die ‚gewöhnlichen:  Leichenerscheinungen ;' 
sehr energisch: wirken kleine‘ Dosen Opium und: 
insbesondere Morph. acet.beilKindern ; «der 'Tod 
tritt «meist in 6—12 Stunden ein; ‘Opium’ lässt 
sich : durch kein Mittel, weder in flüssigem, noch: 
in festem Zustande: nachweisen}; doch: ist der 
Geruch desselben ‘von "Wichtigkeit, und’ 'beschäf- 
tigt sich daher die chemische Analyse in derar: 
tigen Fällen mit dem Nachweise von Morphium: 
oder: Mekonsäure.: | Eines: der furchtbarsten Gifte 
selbst‘ in: den kleinsten Dosen: ist die‘ 'Blausäurey 
die flüssig: und: auch in::Dampfform’ diese: Wirk- 
ung äussern kann; Geschmack‘ und Geruch 'sind 
von Wichtigkeit; zu den. hervorragendsten Wirk- 
ungen : dieses Gifles gehört die» Erzeugung'von 
Empfindungslosigkeit und der: Verlust ‚der::Mus- 
kelkraft;; die. Leichenerscheinungen bieten nichts 
Charakteristisches; die‘ .:Zeit des’ Todeseintritts 
ist eine: sehr. verschiedene, bedingt durch Alter, 
Idiosyncrasie , Gesundheitszustand ‚'; Gegenwart 
oder Fehlen :von'Speisebrei im: Magiiei! Schwefel 
kann . nieht nür« auf flüssige Blausäure:(Ziebig) 
sondern: auch auf die‘ ‚geringste: Dampfmenge 
als ‚Reagens ‚angewendet werden ;+an: dieses’ Gift 
reihen sich in. \ihrer:"Wirkung «bittere Mandeln, 
Kirschlorbeer, Cyankalium;©» Alkohol kann auch: 
in Dampfform giftig | wirken; “die Heftigkeit:'der 
Symptome richtet’ sich » nach » dem: 'Stärkegrad, 
sind: übrigens!-dürchaus: nicht constant, 'siekönn- 
ten; zur: Verwechslung mit: Gehirnerschütterung: 
und ‚ Opiumvergiftung: Veranlassung: geben;.der. 
Magen. erscheint‘ ungemein’ blutreich | oder. ent- 
zündet, ebenso ‚das Gehirn und: seine Häute; die 
tödtliche  Alkoholmenge lässt sich‘ nicht :bestim- 
men, sie. hängt: von . Alter und: Gewohnheit ab. 
Aehnlich wirkt: flüssiger. Aether, während die 
Aetherdämpfe in. ihrer Wirkung den Chloroform«: 
dämpfen ähneln. ‘Die Vergiftung’ mit Kampfer' 
lässt : sich ‚sogleich‘ am ‚Gerüche \ des 'Athmens 
erkennen. ‘Anlässlich det Untersuchung’ über: 
Strychninvergiftung findet‘ 'sich:seine ‘sehr 'sorg- 
fältige Analyse ‚des: Palmer'schen Prozesses. Zu 
den Cerebröspinalgiften ; die:| direet/ auf«@ehirn 
und Rückenmark, und indireet auf /Herzwund 
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einzelne ' ausgenommen ;: |selten |'verbrecherische 
Vergiftungen vorgenommen‘: werden ‚' gehören: 
Schierling', :-Wasserschierling ,‘: Hundspetersilie, 
Eisenhüt, Tollkirsche,' Lobelia, Fingerhut;'Stech- 


apfel ‚ Goldregen, ' Eibenbaum, : Hartriegel ; auch 
diese’ ’ finden Bu hune ner a nahe 
+ Muh  iele; männer. Beh 
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' Hinsichtlich dinge: Würdigung ‚der Döeliöided 
er Giftes 'wird nach. Kasper wohl 
immer ‚wegen ‘des: Widerspruches: zwischen dem 
juristisch-eriminalistischen und dem ''naturwissen- 
schaftlich-medizinischen Begriffe:»der Vergiftung 
der forensische ' Arzt in ‚vielen Fällen «zur 'Er- 
klärung veranlasst sein, ‘dass in »Concreto.''ge- 
brauehte Mischung u. 8. /w. kein "Gift 'gewesen: 
sei, :dass indess allerdings‘ die Basis der: Misch* 
ung zu den Giften: ‘zu «rechnen: sei“ (was'auech’ 
von den Abortivmitteln. gilt) ‘InıBezugauf die 
Aehnlichkeit der Vergiftungskrankheiten‘ mitıan“ 
deren Erkrankungsformen hat:»oft ider gerichtliche 
Arzt eine schwierige. Stellung; doch darf-auch 
hier- die Skepsis nicht zu :weit:'getrieben« werden’ 
und: sind: alle: dabei’ zu berücksichtigenden!Mo- 
mente als ein Ganzes’ und! Gesammtes aufzu- 
fassen und zu: würdigen.) @egen‘ eine bestimmte‘ 
Zeitdauer ‘der Vergiftungskränkheiten ‚; «wie sie 
zB.’ Hr, Taylor bei grossen. Dosen: von :Blau- 
säure (3j--3ß) in weniger als’:2 ' Minuten, ‘von 
Oxalsäure  (38--3j) in '10 Minuten! bis‘ einer 
Stunde, von starken’ Minerälsäuren in'v18-—-24 
Stunden;, . von varseniger: Säure in «18 | Stunden 
bis:3-——4 Tagen, von: Opium in 6—12 Stunden, 
von Strychnin'in‘20 Minuten’ bis’«6,|.Stunden 
annimmt, wie gegen den “diagnostischen Werth 
der’ Thierreaction in tödtlichen: Fällen sind :die 
gewichtigsten Bedenken zulässig; '-wenn !'gleich 
die’ Zeitdauer der’ verdächtigen: Krankleit>in Be- 
zug'auf erst nach längerer Zeit tödtliche Ver- 
giftungen ein nicht‘'zu |unterschätzendes' Erwäg- 
ungsmoment.'abgibt. »:An"dem' Satze, dass“nicht 
immer “der chemische ' Beweis‘' zur‘ Gonstatirung 
einer‘ vollbraechten ' Vergiftung «nothwendig sei; 
ist» durchaus festzuhalten ‚’- wie’ aber «auch. ‘beim 
Auffinden: geringer Giftmengen:in den» Cöontentis 
niemäls’ geschlossen’ werden':darf, lass; nur- diese 
Dosis ingerirt' ‘gewesen war,;Bei den 'Phosphors 
vergiftungen! zeigt’ sich in:der Regel nicht jener 
Complex ! von heftigen‘ Krankheitserscheinungen; 
wie bei vielen andern Vergiftungen, vals: Krämpfey 
Bewusstlosigkeit, :Sopor ‚suffocätorische Zufälle, 
Röcheln u. 8. w., sondern oft'genug eim'plötz- 
liches‘, der‘ Umgebung: auffallendes ! Erlöschen, 
ein’! ruhiges, rasches‘'Aufhören :des' Lebens; be- 
züglich ' der »Obduetionserfunde: ’erscheinen‘':der 
Magen: oft wenig oder ‘gar nicht pathologisch 
alterirty: die Blutkörperchen entfärbt,: durchsichtig, 
selbst‘ sternförmig; ' häufig Ecchy mösen ’ und! Suf- 
fusionen im Pericardium, Mediastinum, ander 


andere | Organe. wirken, und mit’ welchen yınur) Speiseröhre ‚Wirbelsäule ;ı>!in!der » Brusthöhle, 
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Aorta, «Herz, Nieren; Magen, ‚Darm, im Fette 
des »Netzes', und'»der: Bauchdecken;:' das :häufige 
Vorkömmen von ;Fettlebern:: ‚(nach \Freriehs wie 
I; 3) verbietet schon a priori, die ‚Fettablager- 
ung in die Leberzellen nicht ohne Weiteres in 
irgend eine nothwendige, oder constante ursäch- 
liche I'Verbindüng"mit den Resorpti6n vom 'Phös- 
phors'zus bringen) und ist -im:dieser'-Beziehung 
noch«nacli weiteren .differentiellen' Merkmalen : zü 
forschen, "und :iu-Bezug) auf den Werth der Fett- 
leber und Ecchymosen bei Phosphorvergiftungen 
festzustellen: dass das’ Fehlen ‚von | Fettleber 
und Eechymosen "nicht erweist, dass 'Phos- 
phorvergiftung nicht stattgefunden , "dass diese 
Befunde. allein ‚die stattgehabte, Vergiftung. nicht 
erweisen, dass. sie aber ‚als ‚adjuvirende; Beweise 
für‘ die Annahmeeiner solchen Vergiftung sehr 
werthvoll sind. "Betreflend | die Vergiftung mit 
Cyanwasserstoflsäure und diese enthaltenden Sub- 
stanzen‘ ist noch ‚hervorzuheben, ‚dass, wenn 
gleich bei sehr: grossen » Dosen‘ der Tod 
sehr schnell einzutreten : pflegt, solche: Personen 
doch 'noch einige Zeit mit Bewusstsein leben 
und ‚allerlei. Handlungen verrichten ‚können, ‚dass 
in. solchen Fällen . ‚der: Secetionserfund. Aehnlich- 
keit: mit der: "Vergiftung durch‘ Kohlenoxydgas 
zeigt, dasssich das Blut hellkirschröth, höchst 
dünnflüssig" mit durchaus veränderten Blütkörper- 
chen, dass. .die, Magenschleimhaut. in. der ;Mehr- 
zahl'’der:Fälle einfache Imbibitionsröthe in 'gros- 
sem‘ Umfange ‘und: selbst » Suffusionen erweist, 
dass der Gertich ‘nach Bittermandelöl' in’ den 
Leichen ein sehr beweisendes Zeichen von Blau- 
säurevergiftung” he und, dass hinsichtlich der 
chemischen Anakyen die leichte Zersetzbarkeit 
‚ aundi»Flüchtigkeit. der. Blausäure . sehr; hinderlich 
für dieselbe wird, da:'sich.: dieselbe in: Berührung 
mit Schwefelwiassersofigas. und, Ammonium, den 
stetigen‘; Produkten; ‚der. Fäulniss, Ri rasch. in 
Rhodanammium!'verwandelt, wobei sie; ihre‘ .ge- 
wöhnliehen; Eigenschaften -einbüsst.. Auch Schwe- 
felsäure tödtet nieht immer: ‚in ‚der‘, kürzesten 
Zeit; bei Vergiftungen damit ergibt schon der 
erste » Anblick/,der Leiche, —: die. gelbbraunen, 
lederhärten :! Streifen .'von ‚den‘:Mundwinkeln: ‚ab 
nach dem! Halse  heruntergehend;/ die ‚weisse. ge- 
gerbte.:Zunge. und die ‚etwanigen ; Farbezerstör- 
ungen und ‚eingebrännten! Löcher.!in.den Klei- 
dungsstücken der Leiche — den Thatbestand 
mit höchster: .Wahrscheinlichkeit;i.-selbst | die 
brandige Zerstörung. und. Verkohlung, der Magen- 
häute, «deren! Perforation! u.) s..w.s: sind «nicht »ab- 
solute I Bedingungeen /zur; ‚Diagnose |ieiner,: selbst 
acutenSchwefelsäurevergiftung;.»ob»die Schwefel- 
säure‘in allen :Fällen ‚‚resorbirt wird, muss für 
jetzt: noch als eine. offene Frage: erklärt: werden; 
der «an: sich sehr‘ leichte Nachweis‘ der ‚Schwefel- 
säure| ini'.der ‚Leiche; der ı damit -Vergifteten) ge- 
lingt nicht „immer. Beil Arsenikvergiftungen 
treten in.ıder Regel: die Krankheitssymptome ‚sehr 
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bald nach’ :dem Einnehmen’ der arsenigeh Säure 
ein, 'meist'in’ den ersten Stunden nach‘ der »In- 
gestion’; 'inv Bezug» der. Seetionsbefunde ist zu 
bemerken, dass! die Schleimhautsröthungen: 'im 
Magen nicht -immer‘ und ausschliesslich für! Wirk- 
ung 'von Aetzgiftens'zu haltenı'sind;5 Täuschun- 
gen hinsichtlich’ des chemischen Beweises sind 
sowohl im mg wie‘ IEBBIERLEN Fällen ‘zu 
berücksichtigen. 1 = 7 ab Ya waxil 


„| Buchner, ‚verneint: die; Frage der Nothwendig- 
keit, die Beibringung lebensgefährlicher.. Mengen 
des ingerirten Giftes,, von Seiten des Chemikers 
zu bestimmen, da solche nur durch: Aerzte.resp. Ge- 
richtsärzte insbesondere ‚mit, Zugrundelegung der 
Resultate der chemischen Untersuchung aus dem 
Verlaufe der rerraierne ‚zu .‚'beant- 
worten ist. 


Die Ferschiedenen Versuche, mail der dia- 
Iytischen. Methode Opium, schwefelsaures Strych- 
nin, Brechweinstein, arsenige Gifte, bei derartigen 
Vergiftungen nachzuweisen, bestättigen die Brauch- 
barkeit derselben auch bei, metallischen „gie 
doch ‚darf dieselbe nicht als, Substitut ‚für, 
älteren , ‚Verfahrungsweisen | in. ‚ gerichtlich- A 
zinischen., Fällen von. Vergiftungen. ‚angesehen 
werden, 
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Von Cossa und Carpene wird ‚eine Lösung 
des ‚doppelten. Jodquecksilbers als ein schätz- 
bares Reagens für Morphium, Narcotin, 'Veratrin, 
Stryehnin,, Atropin, Bruein und Codem ange- 
geben. Nach dieser, 'Verfahrungsweise bildet 
sich bei Zusatz einer doppelten ‚Jodquecksilber- 
lösung zu einer Lösung von salzsaurem Strych- 
nin ein’ flockigter weisser ; von ‚essigsaurem Bru- 
cin ein ‚schmutzig - weisser; von essigsaurem 
Morphin ein gelatinöser, halbdutchsichtiger weis- 
ser; von essigsaurem Codein ein reichlicher 
canariengelber; von essigsaurem Narcotin ein 
milchweisser; von essigsaurem Atropin: ein gelber 
und von essigsaurem Veratrin ein weisser Nie- 
derschlag. Die Niederschläge, mit Ausnahme 
von Strychnin, sind in Alkohol und Schwefel- 
äther löslich, dieser dagegen ist weder in warmem 
noch kaltem "Wasser löslich ; die Narcotin-, Atro- 
pin-, Veratrin- und Brucinhaltigen sind ünlöslich 
in ‚Wasser von gewöhnlicher Temperatur, da- 
gegen löslich in kochendem Wasser; der mor- 
phinhaltige Niederschlag ist löslich in. kaltem 
und'sehr leicht löslich in warmem Wasser, und 
der Codeinhaltige sehr ‚schwer löslich in kaltem, 
dagegen leichter löslich in 'siedendem Wasser. 
Von Wichtigkeit, ist ‚die He Bahia Samen 
dieser BReactionen, 


HRitten ‚gibt, eine: vollständige Dirsielland der 
aonteil Phosphorvergiftung: im gerichtsärztlicher 
Beziehung; zu welcher die.ältesten wie neuesten Be- 
obachtungen undErfahrungenherangezogensind.— 
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„Naeh Metz‘ würdes:in »einemut Falle acuter 
Phosphorvergiftung‘bei seiner :37jährigen » Frau 
neben dem: Erscheinungen‘; einer’ intensiv "und 
extensiv ausgezeichneten Entzündung: des:Magens, 
Darmkanals , Netzes "und: 'Gekröses mit: Hyper- 
ämie der Lungen‘ und Nieren\i diejenige ‘Form 
der Fettleber aufgefunden ‚welche "man ‘als 
„Wachsleber“.'bezeiehnet)/und ‘deren Zusammen- 
hang mit der Vergiftung ausser ‚Zweifel ist. — 


Somndahl ‘bemerkt hinsichtlich ‘der ‘Phösphor- 
vergiftung, gestützt auf Beobachtungen, dass die 
Erscheinungen im Leben’ wie im Tode, wie die 
Resultate der ‘chemischen Untersuchung‘ sehr oft 
gig wie‘ Hegativer Natiir sen können. n— 

"Die "von "Keber ee Fälle von Ar- 
ne betreffen: 1) chemische Arsenik! 
vergiftung, nach wiederholter ‚Beibringung des 
Giftes, Nachweis , des Giftes in übergebenen 
Speisen und, erbrochenen Speiseresten; zurück- 
gebliebene grosse Gefühlslosigkeit der Hände und 
Füsse mit  nachgefolgter . aufgehobener Beweg- 
ungsfähigkeit ‚derselben ‚und zeitweise auftreten- 
dem ‚heftigen Erbrechen. IE Leibschmerzen und 
Wehegefühl nach dem, Genusse einer “Mahlzeit. 
2) Vergiftungszurfälle bei einem Knaben nach 
dem Genusse von buntgefärbten Esswaaren, 
3). Selbstmord . durch weissen, Arsenik, grosser 
Werth der Methode von Fresenius und, v., Dabo 
zur. Auffindung des Giftes, 4) Selbstmord. durch 
Arsenik ;, Tod nach 24 ‚Stunden ;, keine ‚Verletz- 
ung: der Magenhäute;., ‚chemischer ‚Nachweis des 
Arseniks in. fast. allen. Leichentheilen. .. 5) Selbst- 
mord. ‚durch. Arsenik; Tod nach 24, Stunden; 
Kopfhaare, auffallend Teicht auszuziehen ; Nägel 
intensiv - blau; unzersetzter Weisser | Arsenik auf 
der "Magenschleimhaut, 6) ‚Selbstmord . ‚durch 
Arsenik, 7). Zweifelhafter Selbstmord _ durch 
Arsenik bei. einer im vierten Monate Schwan- 
geren, . ‚angeblich ohne Schmerzen an. Cholera 
verstorben ;, starke, Fäulniss, Magen äusserlich 
hellroth, ‚an ‚seiner ‚hinteren Fläche in der Gegend 
des Pförtners chromgelbe Flecken., welche im 
Innern, ‚einer; ‚missfarbigen , graubraunen. ‚Fläche 
entsprechen ; ‚chemischer Nachweis. von Arsenik, 
8). ‚Arsenikyvergiftung zur Zeit, einer. Choleragpi- 
demie; Beibringung ‚und ‚Auffindung, geringer 
Mengen: von. Arsenik in der, Biaterabenen Leiche 
neben pathologisch- -anatoı ischen Erfunden. . bei 
Choleraleichen. Du ‚Ausgral ung, eines Leichnams 
31a, Jahre ‚nach, dem, ‚Tode, ‚Anlinden. des, Ar- 
seniks;, vollständiges ‚Vorhandensein. .d 
decken, der, Leber, Bros, Magen. und. ‚Darter 
kanal nicht zu erkennen, 10) Ausgrabung. eines 
Leichnams 6 Jahre nach der Beerdigung; Auf- 
findung' von’ Arsenikspüren’ im#demselben‘‘ 'Hin- 
sichtlich der örtlichen: Erscheinungen im Magen 
bei "Arsenikvergiftungen » ist" Zu>bemerken; »dass 
die bekannten Zeichender: örtlichen: ‚Rotzuige in 
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allen denjenigen Fällen’ zurücktreten, 'ja selbst 
gänzlich ‘fehlen können,'in’ welchen: der :Arsenik 
in »einem RE Tistande "in er BR 
Ent wit, «> hohıq 5 nodae Yataicı 
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W; Veber Bebchadikung. Fund Tödtung durch 
medieinische Pfuscherei und durch Kunstfehler 
der  Medicinalpersonen. — Ueber Heilmittel 
na Heilverfahren in KORAN Hinsicht. 
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Dr. Eihuard Doll. Veruftheilung) eines: u undarikes weren 
eines Kunstfehlers., Oesterr; ‚Zeitschrift, £..prakt. Heil- 
‚kunde, IX. 1. 

Dr.. Ernst Buchner. ee ae wegen Kunstfehle) 

" "Friedreich’s Blätter f gerichtl. Anthropol. XIV.'3. — 
Vorfall’ des linken Armes ‘und’ der Nabelschnur; 'Ver> 

‘such. der: Hebamme den Arm ‚zurückzuschiebefi, hie- 
bei, Bruch „desselben ‚und bei, dessen, Anziehen ‚Aus- 
reissen desselben mit Bruch mehrerer Rippen; Wasser- 
sucht des lebensfähigen Kindes; ungenügende 'An- 
haltspunkte für die Annahme’ des’ durch die FERRRER 
' hervorgerufenen 'Todes.-des; Kindes; 

Dr, Hofmann. Untersuchung wegen ‘des V kkeeklun fohr- 
\.lässiger ‚ Tödtung in ‚Folge. ärztlicher Kunstfehler, 
‚‚ Henke’s. Zeitschrift f, .d, St.-A.K. XXIN. 3 

Drei Durchstossungen der Mutterschei fad wovon Kopet 
"dureh das’'Bauchfell in die’ Bauchhöhle drangen, -die 
o'drittev blind imssinterstitiellenı Zellgewebe+' zwischen 
‚„Mastdarm und ‚Scheide ‚endigend ;i.Bruch .des abstei- 
‚genden , Astes des, ’Schambeines, der rechten eite; 
Tod durch Verblutung und Nerv enerschöpfung 4 in Folge 
roher Zangenoperationen bei sonst’normalem Stände 
der: Geburtsverhältnisse 'einer rüstigen Mehrgebärenden; 

Derselbe, Anklage: wegen | unbefugten: Verkaufseines ıGe- 
heimmittels., Ebendaselbst., XXXXIM., 4 „u. sel 

Dr. N. ..Berg..,.iUeber den; Kaiserschnitt in: ‚gerichtlich+ 
medieinischer Beziehung. Casper’s Vierteljahresschr. 
» ger. u. öffentl. ZupaR ‚AAIV., . DOT LIUNCRR RAT, 

PEUWEITEN Ss‘ 
In ‘dem’ Falle von Dan vüirdaj ‘von 'einem 

Wundarzte ‘eine * krankhaft' vergrösserte “rechte 

Schilddrüsenhälfte sammt ‘dem Mittelstücke auf 

operativem Wege ' hinweggenommen; | dabei''die 

beiden‘ rechten 'Schilddrüsensehlagadern " durch- 
schnitten, ‘ohne solche zu unterbinden‘, ‘wodurch 
or ui darch Feniatie erfolgte. it ee 


uf at 
+15? gr IE \ 


Bei‘ Hofmann wird! eine Mischimie ‘von Flor. 
Rhoead. ‚til; verbase., ‘Fol. 'tenn.) Rad.» Tarax., 
Sem? föenicı) | Magnes.. ‚für kein | 'Geheimmittel, 
für'* kein " pharmaceutisches u ge 
ar EN ENDEN erklärt. age 
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, Diei russigehtel Göleindsverfäfung (Band XIH. 
u 1742 desiSwod> sakonow): Zur Oefinung 
eines:' Verstorbenen » darfiman''in ! keinem . Falle 
schreiten’ früher; alsinach'xVerlauf:von:'24 Stun- 
den’, (ausgenommenjj'wenn ’ eine in der"zweiten 
Hälfte‘ schwangere Person 'starb; in’ diesem ‘Falle 
muss"der'‘Kaiserschnitt‘mit allen Vorsichtsmass- 
regeln) "wie dieselben‘. bei 'Lebeiiden ’zu 'beob- 
achten’»sindy gemacht‘ werden‘, um die‘ Frucht 
zu. ‘retten’"und:taufen zu köntien“ “ist nach 


Berger hinsichtlich‘ des‘ politisch‘! öconomischen 


Zweckes ";das' Kind zu’ reiten“ unrichtig, 

eine Frucht erst, 'von‘,dex Man Woche an gi ens- 

fähig. wird, und. ni hinsiehtlich. der. Taufe, 

da in Russland besondere Bestimmungen für die 

Aerzte «zur Vornahme: 'des:»“Kaiserschnitts: .be+ 

stehen, die denselben fast illusorisch machen, — 
ME ee a Kane yagre a” 


PER ESENTE j 1sclereir wi sehen aa er er 

Dr, Küttlinger. Ueber ‚Statistik‘ und; Pathologie des; Selbst- 

x») mordes.: Deutsche Zeitschrift £..d: St-A.-K. XXL 1. 

W. Lüithlen: Angeborene sehr’ seltene Pulmonal- Klappen- 
Anomalie- in der Leiche eines Selbstmörders.  Würt- 
‚temb. ärztl. Corr.-Bl. XXX, 241. 


Dr. 'Duvernoy. hät durch” zahlreiche , Verletzungen. 
 Ebendaselbst. XXXIM 24, WW“ 
Falter. pin eigenthümlicher Selbstmord. 
DAB UER 'Baden:! RVEISIL: 22 
alla ah ir al4si r u 
Auf den Grund häufiger Selbstmiorde inn J ale 
1860: in‘Nürnberg ’sucht’Kättlinger den Ursachen 
derselben’ im "Vergleiche' init den in Fürth’ und 
Erlangen 'vorgekommenen Fällen 'nachzuforschen, 
und in weiterer Herbeiziehung des über diese 
Todesart sonst 'Beobachteten dasjenige zusammen- 
zustellen; was in’ statistischer wie 'pathologischer 
Hinsicht als»! feststehend’" angenommen '' werden 
darf.” Dahin der’ Selbstmord'ist eim’unter dem 
Menschengeschlechte' seit: den "ältesten Zeiten 
auftretendes und! |mib‘'seiner 'Oultur) zusammen- 
hängendes Uebel; die‘ Häufigkeit desselben’ ist 
bei den’'verschiedenen'Nationen'ungleichz' in den 
Städten ist er häufiger “als auf‘ dem Lande; die 
Zahl: der! "männlichen "Selbstmörder ' überragt 
überall>die’»'der’/weiblichen um ‘das ‘drei- 'und 
meistens: vierfachey'die‘' Mehrzahl '' der'"Selbst- 
morde fällt auf das‘ entwickeltste ‚Alter des 
Menschen" zwischen "20 "und °50 Jahren; bei 
schnell’aufeinanderfolgenden :Autochirien ist öfters 
ein’krankhäfter Nachahmungstrieb unverkennbar; 
in! den '"wärmeren’’Monaten' ereignen‘sich mehr 
Selbstmorde,' als in den’ 'kälteren ;' die Protestan- 
* ten zählen" ‘viel’mehr' Selbstmörde, als’ die Ka- 
tholiken; das Erhängen bildet überall die häu- 
figste . Todesart;, die 'Zunahme, (der Selbstmorde 
scheint. anzunehmen, ‚zus sein; ‚es; ist ‚schwierig, 
eine genaue Feststellung, und, zweckmüssige, Ein- 
theilung ‚der Motive zum Selbstmorde ‚zu, geben; 
die. Beweise ‚für die,mit, der Zunahme, der Geistes- 
krankheiten: ‚gleichen, Schritt, haltenden,. Selbst- 
‚morde, „sind, wegen, der, in, früherer: Zeit; unbe- 
ten Zahl .der,, ‚Iren nicht, zuverlässig, genug; 
es gibt kein körperliches Leiden, das man ‚als 
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,Aerzi, "Mit- 


charakteristisch hi den. Selbstmord elle ınen 
könnte, am. ‚häu sten e tschei nt dahei Fe 
hirn ergriffen; TB Mg chkeit‘ nn. ll ch’z 


rechten! Zeit" gegen bestimmte soinatische\ Stö- 
rungen einwirken zu können, ist für die’ Thera- , 
bis» zur ‚iPerloratioh geschwüigig, zerstörte ui 


pie des‘Selbstmordes von’ ‚hoher Bedeutung. —_ 
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In dem Falle von Zuithlen hatte ein 39jäh- 
Ense Mann sich, durch einen, 5 Hal, “ lan Ein uer- 
schnitt über de vordere. und‘ die zwei a ichen 
Flächen des "Halses, der’ die Cartilago thyreoi- 
dea, zwischen ihrem, oberen und mittleren Dritt- 
theil bis ZUr hinteren ‚Wand des Pharynx trennte 
und‘; eine vlinsengrosse.. Öeffnung..in der. Carotis 
sinistr. setzte, selbstentleibt; es"fand sich" eine 
einzige, halbmondförmige Purmonälklappe statt 
eier und. über ‚derselben eine abnorme Aus- 
dehnung des. Lumens: .der Lungenarterie,, mit 
Verdiekung" ihrer Wandungen, und hinter: der- 
selben eine seichte Einschnürung des Ostium 
HEERES mn ch bag alah Mi zur wa 


An der Fieiche) eines 16jähnigen: Selbstmörders 
fanden sich nach‘ Duwernoy folgende mit einem 
&ewöhnlichen Taschenmesser beigebrachte Schnitt- 
u Stichwunden:. auf. der Stirne seine bis auf 
den Knochen dringende, mit der Rückseite eines 
Beiles verursachte Quetschwunde; in der rechten 
Schläfegegend zwei bis auf den Knochen dringende 
Stichwunden; ‚an. der. vorderen. :Seite: des ‚Halses 
drei  querlaufende ‘Schnitte, von denen zwei die 
Haut durehdrängen, der dritte, den Winkel des 
Schildknorpels durchschneidend, in den Kehlkopf 
drang; an der inneren Seite beider Vorderarme, 
hart über den Handgelenken, zwei quere, ‚Schnitt- 
wünden , ‘durch’ welche die Art! "radial! 'dextr. 
angesehnitten war; ar der linken Seite . 
wunden, durch welehe die Koafvel dir entspre- 
chenden Rippen . mehrfach eingeschnitten waren, 
und von welchen die eine die rechte Herzkammer 
vollkommen :durchdringt und... die: ‚Scheidewand 
beider Ventrikel durchbohrt, während den beiden 
anderen ‘drei perforirende Stiche. im linken Herz- 
ventrikel entsprechen. —. 

_ Nach einer Mittheilung: von'„Faller: .selbst- 
mordete. sich. eine 30jährige „, ledige..Frauensper- 
son dadurch‘, .dass 'sie''ein. 2’ langes, 'vierkan- 
tiges,, oben 1 breites; '1/,“ diekes, unten 1/y" 
dickes und breites Stück "Wetzstein verschlang, 
das in der Speiseröhre stecken. blieb und Er- 
stickung, veranlasste, ‚Die. Section, ergab; in 
der. Speiseröhre:.das beschriebene . Stück. «Wetz- 
stein; im Magen: ein..hölzerner, abgebrochener 
Rechenzahn A‘ lang’ und 4‘ dick; im 'Dünn- 
darm ‚ein F Fuss weit von der Einmündung i in den 
Dickdarm . bei:  einander.„liegend: ‚;eine.„scharfe, 
spitze‘? Messerklinge von einem Zülegtaschenmesser 
24/,'"lang, 3 Drahitstifte 31/,“ lang, ein Latt- 
nagel NA Spitze 2 ‚lang, oe eiserne Holz- 
schraube :21/,‘ ‚lang, fast..3' diek,; und drei 
‚Stücke einer'zerbrochenenStricknadel. "Im Magen, 
Ben Ian und in der ‘Speiseröhre keine Verletz- 
. lagegen die, Bas wo ‚die, Be 
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Dr, Bergereh, 2. A ge ‚Annal. in pübl, et de Med. 
"leg. Avril. 1863. 38.'6. Fille hysterique se faisant, 
rdahs'ses attaques')ii des contusions 'qu’elle aitribhait 
‚ d’autres  eauses.., (Angebliche.: Misshandlungen; einer 
ee dureh: ihren, Liebhaber , die sie sich in 
‚Ahren ‚hysterischen Anfällen selbst ‚beigebracht hatte, 
— 7. Femme hysterique se faisant, dans ses crises, 

"in des’ eontusiong -qu’on 'attribuei ä des 'coupes' donnes 

‚ pari de mari.:— 8. Fille 'hysterique/surprise! par. un 
‘‚garde dans ‚une foret;. ‚attaque, ıde nerfs causde par. 
la frayeur et "attribude par la malveillance ä une 
tentative de viol de la part du garde. Commencement 
d’instruction contre ce dernier. (Haltlosigkeit der 
‚s!rdureh einen.hysterischen Anfall ‚hervorgerufenen Be- 
«, „sehuldigungen,) „—,., 9 Fille ‚hysterique; abandonnee 
par son amant ; vengeance abominable qu, ’elle exerce, 
non seulement“ sur lui, mais sur toute sa famille, 

"2 qui Pavait eloigne d’elle;"innocents' condamnes par 
les, ıtribunaux & des’ peines ‚severes; Orätion faite :& 
ıla_coupable. qui; s’etaitı possee ‚en: victime. ‚(Anschul- 

digungen wegen, boshafter Beschädigungen von Wein- 

® ‚bergen, einer Kuh, wegen angeblicher Brandstiftung 

'sund- Verletzung ‚'' welche eine hysterische Person aus 
Rache gegen, verschiedene Personen aussprach ‚, die sie 
meist selbst ‚ausgeführt hatte, und welche. die Verur- 
‚tbeilung. ‚der ‚Angeschuldigten nach sich 2OgER.), 


EEE. : 


VIL; Ueber zweifelhafte Geschlechtsverhältnisse, 
erh und, unnatürlichen Balschlaß 
„Aehmpugersphaft, ud Gehneke: 5 


a a, 2 klin, Nayall,ı imeite u See pag. 33 
bis, 58., . Zur Lehre von der. Päderastie. Casuistik : 
7. Kann ein Mann von einem anderen mit (Gewalt 
sugar ich gemissbraucht werden? 2. 3.4.5. 6.7. 
Fälle, von .‚Päderastie; 8.9, -Päderästie ; an einem 
‚Knaben; 10. Ein geständiger Päderast,; ; 11. Angeb- 
liche Päderastie; 12. Passive Päderastie; 13. Active 
.oder passive Päderastie. Bu 


G. Zanini, Libidine contra natura. 
‘italian. Lombärd. 1868. 'Luglio. Nr. 29. 


"Dr. Anyelo'Scarenzio. Caso di manustuprazione ERROR: 
.. Ebendaselbst 1863.::Settembre. Nr. 38. 


‘Dr. Bernhard Ritter, Zur' Geschichte der zerichliärztlichdn 
„‚„|Ermittelung .der Nothzucht, Leichenschändung, . Päde- 
rastie und ‚Sodomie. Deutsche Zeitschrift f. d. St.- 

A. -K. XXL. 2. Mr 


Ri 2.2.0. d. ‚klin. Novelle, Erste Novelle. pag. 3289, 
4 Zur Lehre der Nothzucht. Gäsuistik: "1. Nothzücht 
‘vom: einem Knaben; 2.3. Verletzung des Hymens 
‚bei, einem; Kinde;; 4. 5,, Aehnliche: Fälle ; ‚6.7. Wirk- 
Me Tripperinfeetion bei einem Kinde; 8. Aehn- 
licher Fall; 9. Nothzucht eines Kindes bei syphiliti- 
scher‘ ‚Ahsteokung, falsche Anschuldigung; 10. ‚Trip- 
‘per bei: dem: :Kinde, ıBubo. bei. dem-Angeschüldigten;; 

111... Schanker bei ‚dem Kinde und dessen, Vater; 12. 
 Verletzungsspuren am Kindeskörper nach Nothzuchts- 
versuch; 13. Nothzuchtsanschuldigung Seitens eines 
pröstituirten Kindes; '14. -Aehnlicher Fall ;"15.'Noth- 

‚+ zücht vor‘ Augehzeugen,, Irrthum 'in Betreff des: Hy- 
'„mens;,,16,: War der Beischlaf unter den, obwaltenden 
Umständen unmöglich ? (epileptischer Anfall einer 
erwachsenen Person im Bette bei dem Angeschuldig- 
"ten ' die: Nacht hindurch liegend ,' ‘Hauterosionen der 
Bichel); 17: Angeblich »gewaltsame‘' Entjungferung 


Dr. Gazetta med. 


simulirte Angeschul- 
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sd Pintert „Erwachsenen ;; ob; .im/,;willen-, und ‚bewusst= 
ee ‚lose N, ustande ‚verübt, ‚ob mul ?, „1 Angebliche 
Nöthzucht im Schläfe ; 19. An chul igun gegen einen 
ONAfzt Iwegen ' unziichtiger ende % "Wollendte 

‘ Nothzueht: einer '57jährigen' ‘Frau: ini: mi 


ns Nothzueht‘, Dammrisssund“ eig ‘verübt 
‚an ‚einem ‚Sjährigen Mädchen, ‚‚Öasper’s Vierteljahres-. 
schrift f. ger. u. öffentl. Medic. XXIII. 2. (Zerrisse- 
nes Hymen durch das gewaltsam eingebrachte männ- 
liche Glied.) 

Hugh Cowan. Case .of,rape during; sleep. Edinburgh 
medie. Journal. 1863. Dec. 


Koblanck. Empfängniss im vierzehnten Lebensjahre 
bei einem gut entwickelten im zwölften ‘Jahre men- 
struirten ‘Mädchen; "Geburt eines zu früh ‘(vor' dem 
‚210: Tage) geborenen. Kindes.,, Casper’s Yierteliäheete 
schrift f. ger. u. öffentl. Madie: a - Ir } 


Bei der Beurtheilung dla Päderastie erschei- 
nen , nach Casper, die. mit: der Zeit .eingetre- 
tenen ;milderen Ansichten. bemerkenswerth, die 
auch in die Gesetzgebung: ‚Eingang. gefunden 
haben, wie ganz besonders interessant das Selbst- 
bekeuntniss; «eines! Päderasten aus: den: höheren 
Ständen | sich darstellt,.iwornach.: nicht “eine ver: 
derbte ‚Phäntasie, eine Entsittlichung durch: Ueber- 
genuss.. des! ‚naturgemässen...Geschlechtstriebes; 
sondern..'bei . » Abneigung; gegen: das; „weibliche 
Geschlecht: ein-;angeborner; Drang: zu !: diesem 
Verbrechen: «führt. Bezüglich: der Diagnose,:der 
passiven »Päderastie ‚ist! auf ‚das : Heruntergekom+ 
mensein..der. allgemeinen -Gesundheit wenig Werth 
zu ‚legen, eheiso ‚auf de Besoliniküheifi 1 ahöße 


Dr. 


bi iats beitweiteinfkeiti zeihestänliges ein; 
wie ‚dieser ‚anninamt,,',,constanter,l'erscheint, die 
dutenförmige..Einsenkung «der: Nates zum After 
hin; grosse, ‚Ausdehnung ..der'.Afteröffnung mit 
oder ohne -Mastdarmvorfall', ‚-Wucherungen «der 
Haut und ‚Mastdarmschleimhaut ‚sind; ganz -trü- 
gerische' Zeichen, (am ıwerthvollsten bleibt immer 
die faltenlose ‚Beschaffenheit, der: ‚Haut. um..die 
Afteröffnung:; 'herum ; ‚‚active‘.Päderastie zeigt. gar 
keine ‚besonderen: Befunde; eine Vergewaltigung 


einer ‚männlichen Person. durch eine:;andere bis 


zur: ‚vollständigen Einbringung ‚des „Gliedes' in 
den Anus bis, ZUN: doinendreiehihngus ist’ nicht 
möglich, Kris dablid an 


Zanini inbiie "einen Fall’ mit)" in welchem 
bei einem 37jährigen Manne in ‚Folge pädera- 
stischer Manustuprationen in den "After "ein 
einem männlichen Gliede 'ähnelnder Holzeylinder 
aufgefunden wurde, wobei auch ‘auf das” 'Einge: 
sunkensein ‘der Nates und das’ Verschwundensein 
von ' Runzeln’'am' After'” 'als'’eharaktöristi schen. 
Zeichen der“ ’Päderastie, " äufmierksam , ap 
wird. “iD i A IE RG 


| ‚ Ueber. ‚einen, ähnlichen Fall, bei” einem 52 
jährigen, Manne, berichtet, Scarenzig. „— 


ash zendlont 
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- Riten, gibt. eine ‚gedrängte Easeehe: dba 
stellung« der. 'gerichtsärztlichen Untersuchung, über 
Nothzucht,,; ‚Leichenschändung ; ‚Päderastie; und 
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Sodomie von’ ‚der frühesten  Zeit'\bis; ‘auf heute; 
bei/ welchen Geschlechts- ' oder Fleischesverbre+ 
chen: insbesondere ‘eine sorgfältige: ‚Kritik: det 
gerichtsärztlichen:» Diagnose’; und‘ der  Methöde 
zum’ Untersuchen' Platz gefunden’ hat. von 
isdeufirlsbreidheri Tsiemse weg Seaıresl 
Hinsichtlich‘: der' 'Nothzucht » he E Chspeb 
zunächst 'auf die" Schwierigkeiten aufmerksam; 
die‘ sich dem Gerichtsarzte bei ‘derartigen: Unter- 
suchungen :in’ Beziehung auf das Untersüchungs- 
object theils in: subjectiver',: theils in’ objectiver 
Weise kundgeben, 'wozu'noch die’in’erschrecken- 
der: Weise ‚zunehmende‘ Progression dieses: Ver- 
brechens  -hinzukömmt.' Die zurückgelassenen 
Spuren: bei Nothzucht:' kleiner: Kinder . ‘beziehen 
sich »entweder:"auf :blosse 'Fingernianipulationen 
an den Genitalien, oder‘ auf wirkliche Beischlafs- 
versuche‘ ndie‘'ersteren. lassen‘ sich oft''in ‚den 
ersten »6-— 8 Tagen ‘noch nachweisen, : während 
sie'nach :dieser Zeit meistens: verschwunden sind; 
daher‘ nicht ‘immer vaus-ihrem’ Fehlen auf: Nicht- 
stattgehabthaben des Verbrechens! zuischliessen 
ist; !hinsichtlich ‘der letzteren ist das’Hymen bei 
Kindern“bis ‘zw 10 und 11'Jäahren! niemals. :zer- 
stört! zu-finden, während 'bei'13-:ja 12jährigen 
Kindern»»vollständige Entjungferung'' vorkommen 
kann; nurwdurch weites’-Auseinandersperren (der 
Schenkel desi'Kindes lässt‘‘sich der'Zustand des 
Hymen' » genauvconstätiren;'" Erweiterung! des 
Scheideneinganges » verdient''.die 'allergrösste 'Be- 
achtung; da solche'nur durch Einbringung dickerer 
Körper hervorgebracht werden 'kann,' und bei 
längerem Missbrauche.! von''Kindern. selten ver- 
misst wird. ' In Bezug auf das Vorkommen und 
die Qualität einer’ Blennorloe dürfte bei: wirk- 
licher 'Urethritis wirkliche Tripperinfeetion 'anzu- 
nehmen: sein, und’ »ist!> die! Profusion des Aus: 
flusses immer  characteristisch für die’ Tripper+ 
natur des‘Secrets 5; von den 'syphilitischen Formen 
kommen »ur primäre''Schanker‘ und spitze» Con- 
dylöime‘; vor. Klagen über Schmerzen beim Ent- 
leereniides' Urins'''und‘ des' Koihes haben’ wegen 
mangelnder: Simulation bei Kindern 'mehr Werth; 
Verletzungen am Körper als Folge‘ einör-Gegen- 
wehr'' kommen bei Kindern 'fast' nieht vor; wich- 
tig „bleibt »immer‘''die psychologische : Diagnose 
bezüglich: des’ FREENET GBR 1 ‚bei 
ge rich zo vu azundell 
oT. ? lasnor ih 
«Im: jdeih: Faller: von eowim Meike die re 
Nothzüchtigung einer verheiratheten Frau während 
des‘'Schlafes, dieser: hervorgerufen und verstärkt 
dureh mehrere‘ Tage vorhergegangenes. 'Schlaf- 
brechen 


und: ee ‘Arbeiten, ' ange: 
nommen ni ob ref ae 
ulsine. stärkste I 0% eyowad 1#. eelllaxs 
BN salaihli fe RR dal Mi been 
9b: : aiılab- „unwshoT’ yvarssib tk Sarsıkdmne 
mi sl ldsuidoemmr 1 3) yaheatllart dsunb 
nah uw »ih wurst and * uT awdo mah 


; Ibis 
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VII. Veber NE der Leibesfrucht. 
Lebens- und Leichenerscheinungen,. zwelialkaits 
ea der nischen und Kindsmord, 


ei ih - sa 
yo m» Wiltränd mar Dr. Gullträhl;‘ ‘Fälle von 
' Früchtabtreibung ,' "hervorgerufen durch’ Drücken auf 
den“ aan Henke’s a a f. d. St. -A.-K. 

2,9. 6.9.0.4: 5 5 es in 
Dr. I. H. Schürmayer. Aus dem Gerichtssaale, 

“ ‚ Zeitschrift f. d. St.-A.-K. XXL 2. 


Max Böhr. Veber das ‚Athmen der Kinder ‘vor der 
. Geburt in physiologischer , anatomischer und foren- 
‚ sischer Hinsicht. Henke's Zeitschrift f. d. St.-A. = 
XXX XIM. | jene 


Camillo Platner.. Sulla vn merke en in 
„,.med..ital.: Lombard.. 1862. Dec. ‚Nr. 47, 


Etranglement du :nouveau-ne par le cordon ombilicale. 
L’Union med. Aöut. 1863. re 


Dr. ‚Fleischer. : Ein : eigenthümlicher‘ Meflind. in den Ath- 
sn müungs- und Verdauungsorganen eines neugebörenen 
#U Kindes. @asper’s’ Vierteljahresschrift: fi ‘ger, u.öffentl. 

» Medic. XXIII 1. (Todtgeborenes, ausgetragenes, lebens- 
fähiges, vor ‚der ‚Geburt an Gehirnschlagfluss verstor- 

‚ benes Kind;: Auffinden einer grüngelben, schleimigen 
Flüssigkeit (Meeonium). in ‚ den! Luftröhrästen ' und 

"im Magen; wahrscheinliches ‚Dahingelangtsein dieser 
Flüssigkeit durch vorrespiratorische Schlingbeweg- 
ungen.) 

Dr. ®. Wänker.\'Gerichtsärztliches Gutachten. In ‘Unter- 

+,» suchußigssachen! gegen :M. ‚M.; von. .D. RR ge 

„.,.Aerztl, Mittheilungen aus, Baden. XV. 
Casper , a. 8. ‚0. .d.: klin. Novell, Elite, dem ag. 564 

bis 644. es Bio- Thanatologie der Neugeborenen. 
Casuistik:: Gewisse 'Geburt auf ‘dem Abtritt; 7 
‘Höchst - ee Geburt auf dem: Abtritt‘; 13% 
‚Aus! dem; :Abtritt) gezogenes Kind „; nicht -Geburt . ‚der 
dem Abitritt, Ertrinken im Urin; 4. Aus dem; Ab- 
tritt gezogenes Kind, nicht Geburt auf dem Abtritt; 
5. 6.,Aus dem Abtritt „gezogenes Kind, aber. ‚nicht 
Geburt auf dem’ Abtritt; 7. Aus dem Abtritt gezoge- 
' nes 'Kind, ‘aber 'nicht bestktigtb Geburt auf dem Ab- 
tritt; 8 Aus dem, Abtritt gezogenes :Kind,' zweifel- 
hafte, Geburt auf dem Abtritt, Schwimmen der einen, 
. Sinken der, anderen, Lunge; 9, Angebliche Geburt in 
„SER NEN rend WaTz 10. 11. ee bei der ae; 
'bürt 4,12 
aber; öchek ar Strapgiilatiän ig Kiih 
‚„des;;,;;13.  Angeblicher. Kindessturz, und ‚muthmaass- 
liche Selbsthilfe, ‚bei der Geburt, aber höchst, a 

“ scheinlich gewaltthätige Behandlung des Kindes 
"Ob ’ Kopfverletzung‘ 'bei) der’ Geburt 'und' bee 
als Veranlassung des Todes des Kindes;'.15,:Ob 
Selbsthilfe bei der Geburt oder Kindermord ? 16. Ob 
‚‚Kindermord 2..17,: Ob fahrlässige Kindestödtung «durch 
Liegenlassen des Kindes im Bette der Mutter? 18, 
''19. Annahme des Kindsmordes gegen die Behaupt- 
) ungl'der' Angeschuldigten ; 20. Untersinken der pleni- 
‘;sirten Lungen » nach ‚ 22 stündigem' Leben; 21-26. 
0 ne bei, hoher, Verwesung ‚des .Kindes., ,, 

Derselbe;; Neue Versuche ‚an, :60 Kindesleichen, betreffend 
die ‚Kopfverletzungen der Neugeborenen, Mit 2 Ober- 

"gutachten der k. wiss. Deput. f. d. Medic. -W. Vier- 
“ teljahresschrift fl'ger. ur Öffentl. Medie. XXI. 1. 


Derselbe.' Zur Lehre von 'den 'gewaltsamen Todesarten der 

Neugeborenen; Zwei ‚Obergutachten der; k.ırwiss, 
..'Deputat. f.,d. Medic, Wesen, Ebendaselbst. XXI,;1, 
Dr. ‚Ernst Buchner, Kindestödtung.. Friedreich's, Blätter 
f ‚f. ger. Anthropol. XIV, 3, (Tod eines neugeborenen 
"Kindes durch Hyperämie | in der Schädelhiöhle ; Her- 
© ausziehen desselben am geborenen Kopfe.) hi „Anl 


Dr. 


Deutsche 


Dr. 


Dr. ‚Gazetta 
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Derselbe, Kindestödtung. Ebendaselbst. XIV. 1. (Un- 
gewissheit ob das,Kind ‚todt, oder ah, geb 
wurde, Tr wie es um’s’ Leben“ 'kam ; we add 

SIE grösse Fäulniss: bedingten ungenügenden Bachdiördesd 


Dr. Bergeret, a. a. O."Annal, ‘@Hygiene ‚publ. et: ‚de'Med. 

leg. Avril. 1863. Nr. 38. 2. Infanticide par 

‚ asphyxie;;.tampon.ıde.‚filasse, dans ‚le gosier. ; (Tod 

. eines, neugeborenen; Kindes, durch ‚Erstickung, mittels 

eines nussgrossen : Hanfpfropfs in;.dem ;Schlunde; 

nirgends eine Spur von äusserer Gewalt.; — 4; Pre- 

sumption d’infanticide; foetus non viable enfoui au 

milieü d’une foröt.. (Abgang einer lebensunfähigen, 

schon längere Zeit” abgestorbenen unreifen ‚Frucht in 
Folge eines ‘Falles auf den Bauch.) 


Agostino Barberieri, Caso di presunto infantieidio 
relative questioni medico- legali. Gaz. ‚med, ital, Lom- 
bard. Maggio. 1863. Nr. 20. (Tod eines neugebore- 
nen lebensfähigen Kindes in Folge venöser Gehirhd 
apoplexie und Erstickung, wahrscheinlich durch’ Sturz 
auf. den: Fussboden ;' ı während einer nn Ge- 
burt hervorgerufen.) - hs 


.. Walther. Ein im: Wasser ‘ ee neugeborenes 
Kind‘ zweifelhafte Mutterschaft. ’ Casper’s ' Viertel- 
© jahresschrift' fi ger, usöffentl. 'Medie--XXIV.2.' (Tod 
eines lebensfähigen, reifen, 'geathmethabenden Kindes 

‘durch  Apoplexie ‘in’ ‘Folge von Gehirnhyperämieen 
‚ausserhalb des Wassers; Unbestimmbarkeit' der Ge- 

 burtszeit des! Kindes‘! wegen: Nichtübereinstimmung 
dieser ' mit «den. ‘Zeichen ‘der VRENSOSHERSN ‘Geburt 
bei der fraglichen‘ Mutter.) ; 


” 


„ Wistrand\ theilt einen. :tödtlichen a wicht 
Lödtlielien Fall mit, in welchen die Abtreibung der 
Frucht durch Kiederibitd Drücken und Rneten 
des schwangeren Unterleibes’ herbeigeführt wurde; 
im ersteren. ‚Falle ‚fanden sich E intzündungser- 


scheinungen. im Unterleibe:.mit.. 'ausgedehnten 
Blutergüssen "in "die ' Unterleibs- und Becken- 
höhle, ee ee 
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2 Schürmayer berichtet. über | eine, Abtreibung 
der ‚Leibesfrucht durch. Eihautstich | von Seiten 
eines ‘Arztes "unter ' Anwendung’" eines : Mutter- 
spiegels, eines Troikarts ‚und eines Catheters; 
es, erfolgte. ‚der. Abgang einer, sechsmonatlichen 
Frucht am. zweiten. Tage. nach. der Operation ; 
die’ vier Wochen’ nachher ‘vorgenommene Unter- 
suchung der inneren Genitalien® ergab linkerseits 
am Muttermunde eine spitzwinkelige ‚Kerbe, wie 
von; ‚einem-«dort: BERNER „Binschpile« ‚her- 
gt ee ae wert nie 


u Böhr unterwirft‘ id Athinen ‚dep " Kfnder 


vor ‚der Geburt, . dessen, genaueres ‚Studium 
den , „Werth der. forensischen. ‚Lungen-... und 
Athemprobe durchaus‘ ‘nicht “erschüttern' kann, 


in physiologischer, * 'anatomischer "und fo- 

rensischer Beziehung "einer eingehenden Würdig- 
ung, zu welchem. Behufe das bis jetzt. bekannt 
gewordene . thatsächliche Material: ‚tabellarisch 
verwerthet ist... Nach .einer ‚geschichtlichen Dar- 
legung der älteren ‚physiolögischen "Ansichten 
wird ‘die Theorie Krahmer’s’ von den vorzeitigen 
Athembewegungen des Fötus' mit ihren ‚direeten 
Beweisen ,. wie „sie, Schwartze zusammengestellt 
hat, adoptirt ‚und. ‚nach ‚Erläuterung, ‚der. Diag- 
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nostik dieses: Zuständes, insbesondere, werthvoll 
fürs :den»«praetischen' Geburtshelfer, zu:.'der Auf- 
führung: : der » Leichenbefunde nach‘ "vorzeitigen 
Athembewegungen: übergegangen: .Aus:100 :ge- 
nau verzeichneten! ‚Fällen ‚werden. nun folgende. 
Resultate gewonnen: 1)Hinsichtlich des Luftgehalts 
der: Respirationsor&gane! vergibt» sich, in! dem !mei- 
sten ‚Fällen: (770/,) und :3mahibei‘10 sterbend: 
geborenen: Kindern .keine-Luft:in den: Lungen, 
keine Schwimmfähigkeit derselben, dagegen: wied 
in den. Ausnahmsfällen;, wo .,die' Respirations- 
öffnungen: passend gelagert: und «diemütterlichen 
Geburtswege klaffend erweitert: waren, ein (theil® 
weiser «Luftgehalt einzelner«Läppehen'! und »Lun- 
genzellen, » der Ränder: ! und». Spitzen! »«einzelner 
Eungenlappen selbst ganzer !Lungenlappen An- 
getroffen; die Bedingungen: für«diesen: letzteren 
Zustand ‘liegen: im, der Anwendung!'gebuttshilf- 
licher Kunsthilfe,, in: dem: Statthaben der (letz- 
tem’; Athembewegungen ‘des sterbenden «Kindes 
noch’ nach «der; | Ausstössung ;s:wenigstens ı»des 
Kopfes, und: indem: Lufteinblasen bei’ :asphy.c- 
tischen, inicht 'athmenden. Kindern oder (Tiei-i 
ehen.-!«.2)\;Hinsichtlich "der ) abnormen«+Füll- 
ungen üdes :Trachealrohrs: erhellt:,; dass’ unter 
57 Todtgeburten '»32mal die /Luftwege » mit 
dem spezifischen: Wasser erfüllt»waren; 16mal 
leer | und:.\bei; 91»deri-»Inhalt:nieht 'angege- 
ben istz: bei LO! sterbend !:@&eborenen’» waren: in 
allen Fällen: die, Luftwege - erfüllt; und: unter. 
den: 8! kürzere‘ :öder längere: :Zeit'nach: der Ge= 
burt in: Folge von. Schädigungen in der Gebürt 
zw Grunde gegangenen Kindern. fand sich»sol- 
ches 5;:mal vor; ‚die Rückschlüsse dieser, That-ı 
sachen! »sindi,:.dass  Athembewegungen' in ..diesen 
Fällen stattgefunden! haben s' und: dass :Flüssig- 
keiten, »die:ims natürlichen Laufe «der:Dinge ‚eben: 
nur, ‚gerade, vor undi.während der ‚&eburt»die 
kindlichen Respirationsöffnungen -umgeben;) dureh 
Atliembewegungen ; vory) und‘; während deru@e- 
burt in. die» Luftwege:.'gelangti ’Bind: > »3)..Hin- 
sichtlich» der ‚Zeichen. ‚der «« Blutüberfüllung »: in: 
den, Respirationsorgänen (im; höheren... Grade 
Lungenblutschlagfluss);; so. sind diese:in:Verbind- 
ung »mit: allgemeiner. :Luftleere für «die: fötäle: Er- 
stickung! charakteristiseh, woraus. gefolgert.iwer- 
den kann, dass Athembewegungen, inspirätörische 
Hebungen des Thorax stattgefünden. haben) dass 
dieses vorzeitige waren und dass sie den Tod 
vor und: imider Geburt‘zur; Folge. gehabt';haben; 
dabeil ist :zu‘'bemerken ,.' dass. die -Petechialsugil- 
lationen, bei; direeter Beobachtung - des: "Todes 
durch Erstieken:-des, Kindes im! Mutterleibe sehr 
wohl: fehlen»können.' 4): Hinsichtlich des..ana- 
tomischen Verhaltens der übrigen Organe,nach: 
vorzeitigen Athembewegungen, so stehen sölche 
entweder in einem gewissen ursächlichen Zu- 
sammenhange mit dieser Todesart, dahin: die 
durch Schlingbewegungen verschluckten Stoffe in 
dem obern Theile des Darmcanals, die an den 
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Erstickungstod „gebundenen, ‚weiteren ..Ausbreit- 
ungen ‚der. Lungenblutstase:..im ‚Gefässsysteme 
und die: Spuren „die, sich. mitunter, an den;. Ad- 
nexen des. Fötus, finden; oder. sie, sind. ‚zufällige 
Complicationen,, dahin ;, Hiyperämie ‚der. Schädel- 
höhle, ..Apoplexien.., des. , Gehirns, ‚örtliche; be- 
schränkte Blutanhäufungen in äusseren und in- 
neren‘ Organen... Für. ‚die‘, forensische |, wissen, 
ist, es. nun.. vor, Allem. nothwendig, ‚zu Mediein 
wie es ‚sich mit. den! Ausnahmsfällen verhält,, in 
denen | ein »spärlicher ‚oder theilweiser. Luftgehalt 
neben den, Zeichen.verfrühter. Athemversuehe: in 
der; Leiche: ‚sich vorfindet. ı Unteri, Würdigung 
der. ;vorhergegangenen Untersuchungen ‚und..der 
Verhältnisse, die solches ‚bedingen,. ist ‚ein .der- 
artiger‘'Luftgehalt stets, sauf: ein , Athmen ‚nach 
der Geburt, zu, .beziehen. : ‚Beil der. Frage. des 
Lufteinblasens werden die... anatomisehen |; Er- 
scheinungen | selbst ‚ibei, vorzeitig ‚aber. sterbend 
geborenen Kindern (gleichmässige. Zinnoberfärb- 
ung. .einzelner, Partieen. ohne Marmorirung) die 
Entscheidung: ermöglichen.‘, Hinsichtlich der Be- 
weiskraft ‚der einzelnen Residuen nicht. tödtlich 
gewesener ; vorzeitiger Athmung. bei vollständig 
lebend gewesenen Kindern. (nicht. 'resorbirte Pe- 
techialsugillationen und kleinere steckengeblie- 
bene Meconialpfröpfe in Bronchien feineren Ka- 
libers): sind; nur die -Meconialpfröpfe in. lufthalti: 
gen Lungen: ‘immer sals vollgültige Beweise 
ee vorzeitigen Athmens anzusehen. — 


“Hinsichtlich der von Devergie angefochtenen 
Bhoriiälehäße über. die von Bouchut angegebene 
neue ZLungenprobe mit ...Hilfe.. des ..bewaff- 
neten Auges‘. (siehe ‚unsern „Bericht pro ‚1862 
pag. 71) macht Platner ‚auf die schon von Bernt 
1813 ausgesprochenen. Ansichten aufmerksam 
und, ist der Meinung, dass man in concreten 
Fällen auch dieser Methode, wie ‚allen übrigen, 
Rechnung zu‘.tragen. habe, um eine; möglichst 
vollständige gerichtlich-medieinische een: 
geben zu ‚können. — 


‚In einem Falle von, dee in welchem 
Geb Tod eines lebensfähigen, 'geathmethabenden 
Kindes durch Asphyxie’ bei Umsehlingung der 
Nabelschnur‘ um den'Hals erfolgt sein soll, 
während die Geburt bei einer Mehrgebiirenden 
rasch vor ‚sich ging, ‚wird bemerkt,. dass bei 
einfacher „oder mehrfacher. ‚Umschlingung, der 
Nabelschnur und beim.G@eathmethaben: des Neu- 
geborenen 'der  Tod.desselben nur. dann. auf na- 
türlichem Wege erfolgt, wenn die‘ Geburt sehr 
langsam "vor sich geht, und wenn eine genü- 
gende Zeit zwischen dem Austritte, des Kopfes 
und der vollständigen Entwicklung, des ‚nachge- 
folgten Kindskörpers ‚gelegen. ist, um.die Re- 
spiration in Gang zu: bringen; in allen Fällen, 
wo diese "bestimmten Momente fehlen, ist immer 
der, Tod, durch ‚Nachl BRNERÖN wir N ver- 
brecherischen ‚Eingrifl erfolgt, — A 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. VH. 
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„In.idem Falle.;ivon: Wänker.\istarb ‚ein: „14 
Tage altes, frühzeitig; ‚und ‚scheintod:;zur ‚Welt 
gekommenes, ‚sonst gesundes Kind, nachdem ‚sich 
zwei Tage | ‚vorher, Blutungen ;.aus: dem ‚Nabel- 
strange..gezeigt, hatten... Die. Sektion.ergab, ne: 
ben dem Zeichen unvollkommener Reife, nirgends 
eine Spur! irgend. ‚einer, Verletzung, dagegen die 
deutlichsten ', Merkmale’ stattgehabter- Verblutung 
durch. ; den: Nabel,, ..der vollständig gebildet, und 
dessen Umgebung. weder. 'geröthet/ noch..entzün- 
det. | war, und:, aus dem: ein kleiner. Blutpfropf 
hervorragte.;. ‚daher. ‚auffallende- Blutleere, aller 
Organe ,.. Offenstehen . ‚beider. Nabelarterien \,von 
der: absteigenden. Aorta! an. und der Nabelvene 
bis. zu ‚ihrer ‚Insertion: in! den-Nabel;i Offenstehen 
des. Ductus, venos. . Arantii, ‚"Niehttreschlessanseih 
des . eirunden. Loches ‚und. des -Duet. ‚arter. ‚Bo; 
talli. ; Also!,Tod ‚durch BAR Soliepalail 
um. wrtsRBH bau. selsiiydishlids 
| rofl 3 oA ii iA shasdel sab 
dien chen Keicham ‚eines, ‚Lebens 
nach der ‚Geburt | ohne ‚ Athmung; wie.sie\in 
neueren ‚bekannt gewordenen Fällen verzeichnet, 
theils bei dem noch | „lebenden.-Kinde“ 5b theils 
in..den ‚Obductionsbefunden.. ‚angegeben: sind, die 
aber bei genauerer Prüfung durchaus nicht„be- 
weisend anzusehen sind, gehören nach Casper: 
Zuckungen), .' wie ‚Bewegungen. .der-; Arme‘! und 
Beine : und ‚selbst .der. respiratorischen' ‚Muskeln ; 
hörbare Töne des Kindes; ‚gewölbte Form,.des 
Brustkastens; ‚ plattgedrückte Nase;iSugillationen; 
sulzige Infiltrationen am Herzbeutel:und.an der 
innern.; Fläche .;des  Brustbeins ;.., Knochen-.i-und 
namentlich Schädelbrüche.. mit ‚;Bluterguss „auf 
und unter. die Beinhaut; ‚specifische fremde Stoffe 
in;, den, Luftwegen | und , im /Magen: den‘Kindes- 
leichen. In ‚Erwägung,,nun ‚.dass, ‚wenn‘-auch 
einischlummerndes Leben. vor .der Atbmung ‚ganz 
unbestrittbar: ist, ‚ein. iorganisch-vegetatives,,;’ wie 
es dag Samiankpra lebt,- so: lange es noch _keim: 
fähig‘ ist,. :wie. es. der "Fötus in ‚utero,.lebti, und 
wie der "Scheintod der ‚Neugeborenen. beweist; 
dass ;;. aber ‚ein. solches, Leben, ‚wenn! ‚es; nicht 
a. posteriori \.durch--Erweckung aus. dem: ‚Schein- 
tode: erkannt wird, ‘auf: keine! Artzıy beweisen 
ist, da. alle, als ‚dafür ‚sprechensollende ‚Beweise 
nicht .stichhaltig sind. ‚dass ‚aber der: Gerichts- 
arzt überall, und: ‚zumal; in einer. ‚so. .hochwichti- 
gen Frage, vom. ‚zweifelhaften..Leben, der, Neu: 
geborenen, ‚seine‘ Aussprüche ‚auf wissenschaft- 
liche Beweisse, nicht ‚auf blossei Voraussetzungen 
und’. „unbegründete „Thatsachen ‚ stützen., muss, 
dass. ein. selbstständiges,, von ‚der Mutier eman- 
zipirtes „animalisches: Leben ‚des Neugeborenen 
‚erst imit. dem. Eintrittei der, Luftathmung ‚beginnt, 
dass: die ‚Athemprobe mit, Sorgfalt „und. Sach- 
kenntniss, ausgeführt, ima ‚Stande..ist,.,die ‚ge- 
schehene Athmung, hätte! sie, ‚auch .noch ‚sos kurz 


und, schwach ‚ angedauert; gehabt, . zu, erweisen, 


dass, sonach. nur, ‚das „Athmungsleben. des,Kindes 
4 


26 
erwiesen ‘werden >kamı ist, die’'gerichtliche' Me- u 
diein genöthigt ; den Satz aufrecht zu'erhalten, 
dass nur das Athmungsleben des’ Kindes in" föro 
„Leben“! genannt "werden kann, und dass folg- 
lich Ada praktisch-forehsischen ‚Sinne Leben gleich 
‚ Athmen;, «und Nichtgeäthmethaben gleich ‘Nicht: 
gelebthaben erklärt‘ werden'muss. "Hinsichtlich 
der 'Geburten’ auf dem’ "Abtritte sind die‘ betref- 
fenden Loealitäten, Blutspuren und'selbst' das Ge: 
ständniss der‘Angeschuldigten, ganzbesonders’aber 
die Obduktionsbefunde :'Zuständ der Nabelschnur 
und: der 'Respiratiönsorgane) | "Dürchmesser ’des 
Kindskopfes‘, Todesart des 'Neugeborenen‘,''Ver- 
letzungen‘ und äussere’ Umhüllungen’ zu’ beriiekh 
sichtigen.‘ ’ Bei der'fahrlässigen 'Kindestödtung 
durch Sturz des Ms auf’ den’ ‚Boden 
oder ‚durch -Selösthilfe''der Kreissenden"ist ganz 
besonders. aufdie'täuschende Aehnlichkeit -von 
Schädelbrüchen und selbst Blutextravasaten, : wie 
das lebende Kind durch Kopfsturz bei der Ge- 
burt ’davon' trägt, >mit ganz ähnlichen 'Leichen- 
befunden’‘in Fällen; 'än welchen’ mah nach‘ den 
eonereten ; Umständen no schliessen!berechti t 
war)) dass''diese‘ erst‘nach ‘dem Tode des Kin. 
des Jentständen: N zu ma- 
chentdsie susılywb 1 1roBan ind 
ie 3) Has. f len hai 119 urn birsais 
‚u Die! ls: ‚Casper’s an einderlerähiet FAN 
nehenukfeln aufdie Darlegung und Untersuchimgs- 
weise''von 'Kopfverletzungen der Neugeborenen 
und sind 'solche: »T) in’ Fallenlässen‘ der“Leiche 
auf den Kopf (Fall' 1-25), 9) Fallenlassen ‘der 
Leichen ‘auf! den: Kopf’in Verbindlng mit an. 
dern Experimenten ‘(Fall2629),'8) vom’ Tische 
herab auf den ’Asphaltboden 'geschleuderte hei- 
chen! (30-—-31),"\/4) Starkes Schleudern‘ des 
Kindsköpfes gegen: 'harte,,Körper |(32— 37), 5) 
Aufliegen auf die ©Kindsleichen’(43"und>44), 
6) Behandlüng ‘der Kindsleichen mit Füsstritten 
(40 42), °7)) Einpresseh' der‘ Kindsleichen in 
enge Räume (45-47), 8) Verscharten der Kinds! 
leichen  und’Niedertreten des Erdhügels‘ She 1) 
9) Einschlagen ‚des 'Kopfes'oder Kindsleichen 
(52-60), eingereiht‘; "aus ‘denen folgende’ Sätze 
für "die ' Vissenschaft' undPraxis”resultiren :>der 
Sturz des 'Kindes’'auf den” 'Kopf|veranlasst un: 
gemein leicht Schädelbrüche‘;'auch‘blosses 'Fal: 
1en ld Eibiche sales Känldenumibideni) ‘Kopfe auf 
harten’ Boden veränlasst' stets‘ dergleichen ‘Brüche; 
überwiegend zerbrechen!"in‘ beiden ‚Fällen 'im 
Leben), 'wie'nach' dem Tode; >die'Scheitelbeine, 
tig‘ oder! "beide; auch" alle dsılkbaren!Verletz- 
ungen des’ 'todten «Kindskopfes' verursachen‘ mit 
der grössten" Beichtigkeit Schädelbrüche ;>\diese 
betreffen :gleichfalls "gewöhnlich die ‚Scheitelböine 
und gehen 'genie” vom Höcker: "stfahlenförmig 
ab; Zerreissen’ der Nähte,: !Abplatzen derhärten 
Hirhhaut! von 'Behädeldach;.' Aussprehgen'"eittzel- 
ner 'Kinochenstückehen't"und®"Blutergüsse” uhter 
das‘ Pericranium “entstehen “'Auch'inach!'Verletz- 
» 
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sen des tödten ‚Kindskopf fes, beweisen folglich 
in .ansddie Verletzung\demKiäderim Leben 
zugefügt worden" war; ;'sprungartige Schärfe und 
Glätte der Bruchstelleänden ‘ohne ‚Blutinfiltration 
ist 'das sicherste Zeichen ‘der nach‘ dem Tode 
des Kindes entstandenen’ ‚Kopfverletzung. uhr 


ni ur ne RIDHER 7 ae rl 8% ilar 


7 dem einen Falle von Oasperwürde bei 
sind! reifen ; lebensfühigen "Neugeborenen, ,’ das 
nach der Geburt ’gelebt iund'geathmet hatte, ‘ein 
Bruch des‘ rechten! Scheitelbeins ' ‚durch ’Herab- 
stürzen des’ Rindes in Folge" einer präzipitirten 
Geburt" und’’der Tod ‘durch Erstickung' dureh 
Zuhalten ‘der' Nase’ und des''Mündes' angenom- 
men, ‘wogegen die Entstehung des Bruches‘sehr 
Bweifelliäft: erscheint ,'’da’ ats Angeschüuldigte im 
Bette''geboren hätte ; ‚inloeindmxweiteh Falle 
wurden’ beieinem reifen, lebensfähigen, im Bett@ 
geborenen’ ‘Kinde,, das’ nach 'der Geburt''gelobt 
hättey "mehrere" Blütextrarasate anf! und» unter 
ädr Kusckentiant! desiischädas“ | wahrgenommen 
und Verblutung aus der’ durchsehnittenen Nabel- 
schnur' angenommen, welche Behauptung "jedoch 
dureh‘ die stark“ vorgeschrittene" nn ‚an 
Sicherheit einbüssen müss.——- wowon 
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Die, ‚Paradoxie, ‚des, Willens oa das eiilige ‚Handeln 
bei innerem, Widerstreben., Vom Kran der 
_ Torensisch-medieinischent Praxis von Dr. bl Adalb. 
A Knop. "Leipzig. 1863. STIL KIM 
Dr. Brierreide' Boismonti‘‘ Deila Re Wgats ‚des 
en ‚alienes 1,,,generale, 2. partielle, Annal,; d’Hygiene 

„publ, ‚et. de, Möd. ee erot WAR, Octbre. ‚Nr. 40, 
| L’Union ‚mid. ‚Aolt. | 1863. Conip t. ‚rond, T. ‚57. 
Br Anzouy. ‚Despasants. ou Taibles dösprit, a un dogrö, 
qui 'attenue 1a 'Tesponsabilite 'morale ‘sans Ia faire 
hasl: ‚disparäitre, ’ Annal, 'medico- ee 
s1863,15X | seaitisibaun-Heilhlai: ihr) 
Dr. Legrand du Saule. De la Peso 

la folie et les neuroses. Ebendaselbst. Mars. 1863. 
-_ Briöfre\de: Boisimonit, /"DE'qtıelquesincapasitsslieiviles 
et‘| eriminelles de la responsabilit6 partielle. Annal 
135 ‚ WHygiene, !publ. jet:de Med. ‚leg. Avril., 1863, Nr,,38. 
Dr. „Jules, ‚Falret;, ‚De la, ‚responsabilite, morale: et. de. la 
rs ‚responsabilite, legale des ‚‚alienes. ‚ Annal, 1177 

. , psycholog, 1863. Sept. rate er 
Dr. Ea. "Joly., Considerations ‚sur gi eriminels | ee Kuh 
190 1epliglienes’ al point! de vuo'de en 

s/Ebendaselbst.! 1863. Sept. ıu.in. hu umloelsdle, 
Dr; Wilhelm Sander: ‘Die! Stehlsucht ins FERN 
uloatgnsibeepndeks inıder paualyksrhen.d'prms,; Gasper’s 
„Nierteljahresschrift, £ be Eur Medic. AXIV, 2 2 
Dr. Ei Buchner. ., Die Pyromanie Historische Skizze, 

ei Friedreigh’s BI, für ger. Antliropol, IV. 3. 
fi j 

Casper, 2. 8.0. d Klin. Novellen. Vierte Novelle. ’p. ah 
ER bis 304. Zur‘ gerichtlichen ‚Pstjchologie, a Cisaiktik: 
‚old. AolZweit'kindische! :Majestätsverbrecher;o3.1Ein 


191 ‚nınghyarhelphier Jugandlicher Fälscher ; 4. Ein, schwach- 
gendli er ‚Betrü ey a0 inni- 


. EN händer ; 6 Dich BR vers ae 
shäche mit a len Rrtand ti 


BY 8. 
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©» fälschung, junreife ‚Geisteskränklieit; 11. Fälschungen 
Yan einem, ‚Dispositionsunfähigen, verübt,;, 12... Mord; 
an vier eigenen Kindern von ei für ds positfons-, 
fähig erklärten Mähne, zur Feihenti oerulta®; j 18. 
Anschuldigung von Unzücht mit’einem "Kindej' 'Man«’ 
gelhaftigkeit der en 14. Meineid, durch 
Eimion ER achte, Zeugen ; 15x Mordver- 
ih uch von einem Gesie| en ausg geführt, Explorations-, 
protokoll! 16. Beleiaigu ig von Behörden: ı® Unter- 
© schlagungen'' und! "Betrügereien ’von eih’em!! ‘Vägabun- 
BOY den; verübt;.18} Wissentlich falsche Denuneiation'von; 
‚einem, Vagabunden;ausgehend; | 19. Messerstiche. von 
‚ einer angeblich Geisteskranken beigebracht; ‚20. Stras-. 
"| genraub von einem epileptischen früheren 'Ge steskran- 
"ken, ‚21. (Störungdes ‘Gottesdienstes durch einen 
‚004eisjeckaehkens! 22: Waren! drei Jahre: früher saus-: 
„geführte ‚ehshaggherische “Handlungen , im, ‘Wahnsinn, 
P _ verübt ? 23727. Diebstähle. von Schwachsinnigen 
‘38.29, icbseihie ‘von "Wahnsinnigen 


frir} 


verübt; 
sch etähhe he 'Malwina Torström, Diebin 'aus' Lust am 
}. ' Klange des: Metalls;!» 34. Unzucht, ‚gegen ein Kind 
‚Von, EiREHRh ; Geisteskranken., 32. Wiederholte, Unzuch- 
ten und Noiken echt. einer "Erwachs nen von ‚einem 
REN "wahnsinnigen verübt, ‚Simulation ? 33. ‘Unzucht von 
10 einem ÖSchwachsihniken: mit’!einem Kinde verübt} 
1,84. „Aidoiomanie“ ‘(t). ‘einer jungen vornehmen Dame; 
de AR Mord, des ‚Geliebten; ‚36. Tödtung: eines geliehtep 
indes. 
Dr. P. J. Schneider. Obergerichtsärztlichles ‚Gutachten über 
die Zurechnungsfähigkeit eines Selbstmörders. Deutsche 
; Zeitschrift, f.;de,86.A.-Kı XXL. 4. (Tod idureh Er- 
‚„; hängen; vollständige Zurechnungsfähigkeit.) 
Bi ‚Obergerichtsärztliches Gutachten über. ai Zu- 
“ Mbeniagier 1 Spice einer des Diebstahls angeklagten 
'"ängeblich''hysterischen 'Frau.Ö Ebendaselbst.- XXL 1} 
; Vellständige) Zurechnungsfähigkeit, einer; seiteln; mit 
„4, allen „Künsten ‚ der Verstellung, , ‚vertrauten, ı ‚putz- 
‚süchtigen, lüsternen Person.) 
Dr. 'J Hofmann. Eine Indüsttieritterin‘ '‘äet Höheren 
Stände, Heiike’s Zeitschrift % dSt-A.K. NNNXIL 
2. ‚(Betrug,und; Wechselfälschung; dureh eine; 36jäh- 
1 tige, Jedige, adelige,, hysterische Dame; Zurechnungs; 
“ fähigkeit.) 
Derselbe. 'Anklage' wegen "Diebstahls. ° > Deutsche "Zeitsehr. 
ode 8t-A=KU NAT 2.0 (Aurechnunigefähigkeil eines 
Ye; } jugendlichen Diebes':und, ‚Betrügers,) .;'- lo 


Buöwmehitraäti,: 


Murders Pu ‚the insan. „Medical „Times and, Gazette, July; 


Dr. 6 da 'Sullo state’ mentalo” di un kiovand. ripel 
o:tutamente  imputato »di®erimini' di publiea' violenza, 
«Gazetta med,' ital;-Lombard. ‚Gennajo. | 1863. Nr. 

‚„(Zutechnungsfähiskeitstuge, bei, einem körper lich kran- 

ken (pellagrösen) „schwächsinnigen Jungen Brand- 
HRlikebr. SH9IHL, 

Par Blosfeld.' FEPRRRN 'siehrder Schreiber Mi’ in ’einem 

„(1 Traumzustande, als er seine.Frauiumbrachte‘?:Henke’s 

„Zeitschrift f d., ‚St, Ar „K., AR. ® ‚(Tödtung in 

. ‚in ‚einem ‚zur That 


yru 


„„;, nem . Anfa le von Wahnsinn, 

' gewordenen "Traume,)  ° U 

u » Köhler. » Gutachten: über! Sen‘ enter 
er Mörders, | ‚ Erstattet, ‚von; der; medicinischen Fakultät 
‚in Tübingen. ‚Württemb.. ärztl, ‚Corr, „Bl, AX 11]. 24; 

., Melancholia mit rankhaftem Wahne und An riebe zu 

Gewaltthätigkeiten.) ©" Birne! 27 19m) MALER 74% 

RR 1 i si seduasızl ag ssubasmiov 
mia ‚Das: ounfreiwillige Handeln kobabtmähregm Wi« 
derstrebenyoidier:Paradoxie des» Willens, ünter- 
wirft. Krlop\\ einer „ausführlichen: Untersuchung, 
welche I,auf »dieohistorische und';physiologisehe 
Begründung. ‚dieses Zustandes, auf deren Ueber- 
gang in dies forensische'-Medicim;auf.die Er} 
örterung], ‚dass! die! Paradoxie-des: Willens’den 
Instinet; :aussehliesst;./wiesauf die:'Thatsache: der 


94 


babylonischen‘ :Sprachverwirrung 'auf dem &e* 
biete'.der-forensischem Psychologie Bezug nimmt. 
Als:charakteristische Merkmale (dieses: ne 
lichen: Zustandes’ '»werden aufgeführt: / 1) das 
Vorhandensein:einer' meist nächweisbaren, 'wenn 
auch unbedeutenden körperlichen Krankheit‘ (ner- 
vöse 'Verstimmung) 50)2)i«die-Abwesenheit jeder 


‚dureh: Hallucination Illusion; Wahnvorstellung,, 


Verwirrtheit, und Blödsinn ausgesprocehenem Gei- 
stesstörung ; 3): das) «Vorhandensein eines:‘ der‘ 
Gewaltthat ;zwar: entsprechenden; 'äber nicht im- 
mer deutlich: gedachten»Motivs ; . &) das Vorhan- 
densein:' des "mit Abschew‘ verbundenen: 'Strebens 
des: Veerbrechers: | gegenii.den‘ innern' Drang! zur! 
Gewaltthat;' 5); das’«Vorhandensein’ ‚der Mögliech= 
keit, dass. der 'Uebelthäter! der! Gewaltthat, also 
dem';Morde, der Brandstiftung :ete. : widerstehen; 
sich: ‚selbst! ':beherrschen::'und: “daher; über‘ dem 
Drang zur ‘Gewaltthat siegen‘! könne. » Daraus: 
folgt 21:6): dass »dieBehauptung eines Verbrechers; 
er sei durch einen unwiderstehlichen‘ Drang: zur 
That bestimmt worden, er habe dem inneren 
Dränge, zw; morden, 'zwstehlen, Brand''zu stiften 
usw,’ ‚nicht widerstehen ‘können ,;'zuvörderst 


‚nürisalso eine: -Redensart "aufzunehmen sei, die 


nichts!» weiter bedeutet‘, als-ıdass dem Drange 
nicht! Iwiderstanden worden: 'istzund 7) dass’|bei 
der Paradoxie'ndes- Willens ’ärztlicherseits keine 
Aufhebung der! Zurechnung;,) sondern‘inur‘ Mil- 
derungsgründe der Strafe stattfinden. ».ZurEr- 
läuterung) dieser ‚Grundsätze werden Erfahrungen 
über ‚die zwei: Formen der:Paradoxie'des Wil- 
lens, die'ideale, und:dieigewaltthätige,; letztere 
der forensischen Praxis allein gehörend, ange: 
führt. — 

»\.Ausiveiner” ausführlichen Bearbeitung’ der 
Lehre von) derı'Zurechnungsfähigkeit Geistes? 
kranker: resultirt' .Brierre: de! Boismont: folgende 
Sätze: „dasiobeste Mittel,ıum die: Zurechnungs- 
fähigkeit: Geisteskranker 'bestimmen 'zw können, 
besteht in jeinem:langeZeitfortgesetzten‘' Tage- 
büch über: deren Reden und »Handlungen; unter 
den:Monomanien»findeh sichdie! schönsten’ Fälle 
zur Beleuchtung:dieser: Frage ;'die Kranken die- 
seri Kategorie erscheinen: unbeständig, ohne'Ver- 
standesconsequenz; jedemIdeengange nachgebend, 
unmoralisch; verschmitzty  lügnerisch, 'reizbar, 
ihre‘ Plane ausplaudernd und unfähig, sich’ wie 
die übrigen Leute: zw! benehmen , weil'sie die 
Selbstbestimmungsfähigkeit verlören'haben ; nicht 
allein..diese Erscheinungen‘; modifieiren‘ die‘ Zu- 
rechnungsfähigkeit jı.0ft ist! sie! auch ‘beeinflusst 
vom»:«Temperamente von! dem’ schwächen’ und 
niedrigen Zustande der geistigen und‘ morali- 
schen Fähigkeiten, von der Verkehrtheit des 
Instinetes> und dem: Aufwachen’ schlechter Ge- 
sinnungen »i\ wichtig \erscheint bei dem! krankhaf- 
ten \Affektionen! das Aüftreten freier, lichterıZwi- 
$chenräume';\ ‚sowohl die Monomahie mit: dem 
Charaktero:der Schwäche, /iwieodie mit dem der 


r 


28. 


Aufregung sind gleich »krankhafter Natur; da. die: 
Geisteskranken nur während! ‚ihrer Krankheit: 
unzurechnungsfähig »sind;, » so ‘gibt «es 'keine 'all- 
gemeine Unzurechnungsfähigkeit; die  geminderte‘ 
Zurechnungsfähigkeit: ist bei: manchen Formen‘ 
anzunehmen;; : wenn gleich solche nicht in: Ver-: 
gleich zu bringen /ist'mit‘der Zurechnungsfähig- 
keit: gesunder «Angeschuldigter 5: verbrecherische 
Geistesgestörte, die demnach. nicht: wie:'gesunde 
bestraft: werden können, /müssen in ihrem'eige- 
nen wie: im Interesse 'sder ‘Gesellschaft beauf- 
siehtigt / werden , ; und zwar in«einem :besondern: 
Asyle; die Untersuchungen über: Zurechnungs- 
fähigkeit sind: auch: auf:'.die, Handlungen ' aus: 
unwiderstehlichen ‘Trieben; /aus 'vorübergehender 
Wuth ‚auf  Geistesschwäche: 'und : Fallsüchtige 
anszudchötn; um überhaupt bei der Beleuchtung 
der: Frage übi \Zurechnungsfähigkeit' gründlich 
zu Werke zu: gehen, ist das einzelne Individuum 
in allen: seinen er en _. ee un 
chen] zu BakEEr en rain 4 | 
#1 nn m f | } | 
aa ‚zosliield aus: ii nee über 
Schbalk uni dass. bei denselben, wenn auch 
ihr Ürtheilsvermögen: selten unversehrt, oft“ mehr 
minder! getrübt»erscheint, »in!der Mehrzahl':der 
Fälle theilweise Zurechnungsfähigkeit ihrer-Hand- 
lungen »' anzunehmen :ist;!|i dass’ aber ‘gerade die 
Bestimmung: des. Grades:''derselben eine seht 
schwierige ‚Aufgabe: für «den Gerichtsarzt ' wird, 
und dass; durch sorgfältige ‚Ueberwachung die 
Gesellschaft - von sihren excentrischen Einfällen 
und | ieh eigängen ‚geschützt’ .sein 
sollte, —ı ie zizsıl Hodsaisnnı 


)ı Bezüglich mancher :'eiviler wie: ‚erimineller 
Verurtheilungen' solcher Individuen, die in Folge 
elterlicher, wie 'söcialer Vernachlässigung ausser 
Stand sind,“ sich moralisch‘ und religiös auszu- 
bilden, will Brierre de Boismont diesen Um- 
ständen:; Rechnung 'getragen wissen, da ‘sich un- 
ter; solchen: »Angeschuldigten ;'eine ‚grosse Zahl 
Unglücklicher  » befindet, die geistig, moralisch 
und körperlich'''heruntergekommen‘,' durch die 
Einflüsse. ; der); Erblichkeit,,: körperlicher »Krank- 
heit: wie  soeialer Bedingungen «mit ‘Macht ‚dem 
Verbrechen in ‚die Arme getrieben werden: Bei 
dieser! ‚eigenthümlichen Geistes-‘; und ‘Gemüths- 
verfassung solcher: Individuen sollten dieselben, 
soferne sie: als: :Verbrecher (angeklagt sind, von 
einem: andern Standpunkte als» die geistesfreien 
Verbrecher .'beurtheilti- werden ‚'» wodurch: .deren 
partielle Zurechnungsfähigkeit und a er+ 
längt:würde,; —wiiisy mb bunden 
alinadın y 10h ’ ‚ga laidi 

')Falret»ist gegen die Kusalln ds ‚einer RAY 
len Zurechnungsfähigkeit und gegen die besondere 
Internirungigeisteskranker Verbrecher: Auch Jolly 
verwirftsdie.theilweise Zurechnungsfähigkeit: und 
will nur von einer solchen im! Allgemeinen: wis- 
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sen, indem ‚es sich dabei überhaupt. nur um die 
Frage handelt, ob der, welcher ein’ Verbrechen 
begangen, zur Zeit desselben oder vorher, er- 
wiesen ‚geistesgesund Weliıtmar yaumibiedesd 
Bnlat eörtekt ie: analysirt alöjehigen 
Formen. , ‚der. Geisteskrankheilen, in welchen. die 
Stehlsucht ‚ein. besonderes. Phänomen bildet, die 
dann auch für die forensische Beurtheilung' 'von 
Bedeutung werden, und stellt obenan die para- 
Iytische Form, bei der gerichtlich-psychologischen 
Würdigung gerade. darauf.'zu.sehen ist, ob-sich 
nicht andere Symptome‘ paralytischer‘ Geistes- 
störung im concreten Falle vorfinden, wie Grös- 
senwahn ‚und sonstige Triebe. (Trieb zu. kaufen 
und ‚verkaufen, ‚Verschwendungstrieb), . die Lust 
zum Vagabundiren; ähnliches kommt auch‘ bei 
gestörten Gewohrheilsstüfern (pseudoparalytische 
Form), ‚vor. ..Weiter. sind in dieser Beziehung 
zu beachten: die epileptische Geistesstörung, der. 
' periodisch auftretende‘ Wahnsinn, die. Mania 
instinctiva FORDERN und endlich Ale Bnkgopehe 
pazırhinche, HIDFRNB arme Ö RE 
{ Die N nach der "Peftninglabter= ‘in Eder 
foremaise a Psychologie, bemerkt Casper, ist 
immerhin. sehr wichtig, da daran ‚Richter. und 
Gerichtsarzt. gleich: grosses Interesse.haben; ‚wenn 
gleich wegen des'' Meinungsstreites “über die 
Grundanschauungen in dieser Lehre die Gesetz- 
bücher eine, ‚Musterkarte von; forensisch- -psycho- 
logischen Terminologien. aufweisen. Je..allge- 
meiner, je‘ weiter'ieine solche gestellt ist, ‚desto 
weniger Schwierigkeiten hat der Gerichtsarzt bei 
der Beurtheilung concreter Fälle. Dennoch sind 
hier, Fälle’ aufzuzeichnen, die’ demselben grosse 
Schwierigkeiten bereiten können, ‘dahin :" viele 
Vergehen und‘ Verbrechen von wirklichen und 
halben, Kindern,,;wenn. sie, ‚eine, kranke: Unterlage 
doch. nicht‘ verkennen lassen; solche) Menschen, 
die ‘durch 'langjährige 'Landstreicherei ‘mit ihren 
Folgen geistig und körperlich heruntergekommen 
sind, die oft einen Zustand „unreifer Geistes- 
krankheit zeigen, dann die wirklich.krankhaf: 
ten Grillen und Fälle grosser Zerstreutheit. Das 
Untersuchungsverfahren über den Geisteszustand 
eines Menschen kann sich auf ‚die Frage. der 
Dispositions- oder Zurecehnungsfähigkeit oder 


‚beide zugleich’ beziehen und "besteht die ärzt- 


liche 'Thätigkeit bei diesen gerichtlichen, Fest- 
stellungen einer Geisteskrankheit, behufs der Be- 
vormundung eines Kranken in 1) den soge- 
nannten :Vorbesuchen' beim Kranken, 'woran sich 
: die''Zeugenaussagen, die‘ Information‘ aus den 
. Asterlssanzeihieng 2) in dem 'im ' Explorations- 
termine ‘zu ‘entwerfenden ' Protocolle "und »8) in 
dem später abzugebenden ''motivirten Gutachten: 
Die besonderen Schwierigkeiten ' aber bei Ges 
müthsstandsuntersuchungen | beziehen: sich auf die 
Grenze.,.zwischen’ Gesundheit und: Krankheit, 
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auf die Frage der angeblich geheilten Geistes- 
krankheit, welch letzteres der Fall ist, wenn 
der Wiederhergestellte seine frühere geistige 
Krankheit vollständig zu objectiviren im Stande 
ist; ferner auf die Frage des vormaligen Gei- 
steszustandes beim Errichten von Testamenten, 
Abschluss von Contrakten u. dgl. m. Was die 
Lehre von den krankhaften Trieben betrifft, so 
scheint deren innerer Entstehungsgrund in der 
oberflächlichen Zergliederung der psychologischen 
Erscheinungen in den Einzelfällen, in der Ver- 
wechslung des Subjeetes mit dem Objecte zu 
suchen zu sein, wo dann der verschiedene Sinn 
des Wortes „Trieb“ (Hang, Neigung Pi Be- 
dürfniss) die Sache noch mehr verwirrt hat. 
Hinsichtlich der natürlichen Triebe — Durst, 
Schlaf, Atlımung, Drang zur Ausleerung excere- 
mentieller Stoffe und Geschlechtstrieb — er- 
scheint, «detzterer ‚als » Gattungserhaltungstrieb, 
die HN) re he ’ * 
ner an eine bestimmte Lebensepoche gebunden 
und unter der Herrschaft der Phantasie stehend, 
welche Eigenthümlichkeiten immer eine beson- 
dere Berücksichtigung verdienen ;.'alle; diese ;na- 
türlichen Triebe können durch Krankheit poten- 
zirt sein, sind aber darum nicht krankhafte, da 
das Krankhafte derselben ausserhalb des Triebes 
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sprüngliches sein, um dann die verschiedensten 
gesetzwidrigen Handlungen unter ihren Einflüs- 
sen begehen zu lassen, und so aller Gerechtig- 
keit Hohn sprechen zu können. Als solche 
Triebe hat man die Keptomanie und die Aidoio- 
manie bezeichnet. Gegen die Annahme eines 
Verbrecherwahnsinns, eine neueste Bereicherung 
der gerichtlichen Psychologie, die eine contra- 
dietio in adjecto darstellt, wird unter Aufführ- 
ung der Scheingründe (Grösse und besondere 
Umstände bei einem Verbrechen, wirklicher 
Wahnsinn, die Heinroth-Ideler’sche Theorie über 
den Ursprung des Wahnsinns, späteres geistiges 
‚Erktanken sunder Verbrecher, das eigenthün- 
‚liche Contingent der Vagabunden und obdach- 
los Umhertreibenden und endlich Simulation) mit 
aller Entschiedenheit aufgetreten. — 
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Unzurechnungsfähigkeit ausgesprochen, da sol- 
„eher seit frühester Zeit an psychischen Sonder- 
barkeiten gelitten hatte, die in Folge später er- 
“littener ‚Kopfverletzungen bei gleichzeitiger 
Schwachsinnigkeit in förmliche Geistesstörung 
übergingen. In dem zweiten Falle von Kinds- 
mord, verübt von einer Schwangeren, wird deren 
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A, Hygieine privata. 
l) Privatheilanstalten. 


Die Regenerationskur oder die Verjüngung des mensch- 
lichen Organismus nach ihren einzelnen Heilfaktoren, 
für Aerzte und Laien dargestellt von Dr. J. Stein- 
bacher in München. 3. Theil. Die männliche Impo- 
tenz und deren radikale Heilung durch ein rationell 
kombinirtes Naturheilverfahren. Augsburg. J. A. 
Schlosser, 


bezeichneten Heilmethode als der vollkommensten 
und sichersten von allen. Von Dr. Franz Andreas 
Ott. Kempten. Tob. Dannheimer. 


Die diätetische Heillehre in ihrer praktischen Anwendung. 
Von Dr. Paul Kadner und Dr. Ludw. Baumgarten. 
Dresden. Karl Höckner. 


Noch ein Beitrag zum Menschenwohl oder der Arznei- 
gebrauch und das Schroth’sche Heilverfahren. Von 
C. Wittmack in Wandsbeck. Hamburg. Gust. Ed. 
Nolte, 


Noch niemals wurden Kranken so mancher- 
lei hochgepriesene Mittel und Wege zur Besei- 
tigung ihrer Leiden geboten, als in unsren Ta- 
gen. Zahllose Mineralbäder, Moor-, Fluss- und 
Seebäder, Kaltwasserheilanstalten, ohne und mit 
Wellenschlag, Inhalationsanstalten, Anstalten für 
magnetische, elektrische, Trauben-, Aepfelwein-, 
Kräuter-, Molken-, Wein- und Semmelkuren, 
Anstalten für Heilgymnastik und Orthopädie, 
Heilanstalten für Augen-, Ohren-, Frauen-, Ner- 
ven- und Geisteskranke u. s. w. stehen den 


den gewöhnlichen Arzneimitteln um. 
Populäre Darstellung meiner mit dem Namen Paniatrik 


Kraken heilsähee zu Gebote. Fragt man 
sich, welchen Ursachen alle diese Etablissements 
ine Gründung verdanken, so dürften dieselben 
theils auf Seite des kranken, theils auf Seite 
des ärztlichen Publikums zu suchen sein. Das 
Vertrauen auf die gewöhnliche Mediein ist auf 
beiden Seiten tief erschüttert, und bei chroni- 
schen Krankheiten schauen sich die Kranken 
und viele Aerzte sehnsüchtig nach andern als 
Die An- 
forderungen an die Aerzte werden von Jahr zu 
Jahr grösser; man begnügt sich nicht mehr 
bloss, tuto, eito und jucunde geheilt zu werden, 
sondern verlangt diese Adverbien im Superlativ 
— citissime —, dass man dem Geschäfte nicht 
lange entzogen wird, — jucundissime —, dass 
man seinen Gewohnheiten und Passionen dabei 
fröhnen kann, — tutissime —, dass man sich 
unter allen Umständen vor keinem Rückfalle zu 
fürchten braucht. Wie sehr hiedurch dem Arzte 
sein Wirken erschwert, ja sehr oft unmöglich 
gemacht wird, weiss jeder Praktiker aus viel- 
facher Erfahrung. Derjenige Arzt, welcher sei- 
nen Kranken nicht in jenen Superlativen heilt, 
wird alsbald mit andern vertauscht, und ent- 
sprechen auch diese’ den Erwartungen nicht, 
dann erinnert man an Hausmittel, Geheimmittel 
oder Charlatane und sucht zuletzt ein Asyl in 
einer angepriesenen Privatheilanstalt. Das Wech- 
seln mit den Aerzten — Hausärzte werden ja 
überall immer seltener — wird durch die über- 


LEISTUNGEN IN !DER GESUNDHEITSPFLEGE VON BIRKMEYER. 


grosse Konkurrenz unter denselben von Tag zu 
Tag mehr Mode,, und. ‚hierdur ge ohnedies 
sehr unsichere, "Existenz des A immer pre- 
kärer. , ‚ Heilanstalten , in, welchen die Kranken 
sich einer ‚gewissen ı [ausordnung, einem, ent- 
sprechenden diätetischen Verhalten und einem 
oft heroischen Heilverfahren unterziehen müssen, 
sichern «dem -Kränken, der nun, seinen Gewohn- 
heiten und :Passionen; entzogen, ganz in der 'Ge- 
walt des Arztes‘ist,; einen’ günstigeren Erfolg der 
Behandlung :und dem Arzte eine weit ange- 
nehmere:und in jeder Beziehung. weit -lohnendere 


Wirksamkeit; als) es’ in (der Privatpraxis mög- 
lich ist: ‚Dieade ‚dürften‘ nach» des Ref. Ansicht 


in Kürze die Hauptursachen' sein; weshalb: all- 
jährlich neue Privatanstalten: entstehen: Um: die- 
selben: in Flor :und;Rüf: zu »bringen ‚ist es: vor 
Allem: inothwendig,’ in‘ einer: vom -dirigirenden 
Arzte» verfassten Schrift » dem Publikum: die: in 
der ;Heilanstalt! Jangewandten Heilmethoden: als 
unfehlbar, anzupreisen.' ' Mögen »solchei Schriften 
auch | einen‘ wissenschaftlichen! Anstrich. haben; 
80: »darfııiman sie“ doch ‘immer. als, “mehr oder 
minder »anständige;. Reklamen (betrachten. «Zu 
den anständigen Schriften dieser Art»gehörtun+ 
streitig Steinbacher’s ‘;Regeneratiönskür“,; deren 
dritter Theil, venthältend : Behandlung ‚der-Impo- 
tenz «und ‘ihrer Ursachen; als. Masturbation, 
Pollutionen, Spermatorrhö, chronischeGonorrhöen, 
Strikturen ;. Hämorrhoidal = :Affeetionen , .:Blasen-+ 
leiden u.s. wispeeiell nieht in: dieses ‚Referat 
gehört; ‚aber.’wegen seines. :wissenschaftlichen 
Gehaltes allen ‘Aerzten weit’ mehr empfohlen. zu 
werden 'verdienty) als die'!beiden ersten Theile 
der „Regenerationskur“,: über: welche wir bereits 
in) früheren ‚Referaten ne 'haben. N 
yjeah 5 19h j made 
Hl ‚deutet; deni: hltein nnd Pahii est 
multiplex‘: dahin,‘ dass ein Arzt, welehem'es' Ernst 
ist,» alle «ihm ı anvertrauten: ‚Kränkhöitsfälleo gu 
heilen); nicht nach: einem einzigen! Heilsysteme 
behandeln darf, : sondern‘ in ‘allem Heilsystemen 
erfahren‘ »und mit denselben nach Bedürfniss: in 
einer »und' derselben Krankheit wechseln muss. 
Diese:'Heilmethode bezeichnet er’ mit: dem';Na- 
men: yPaniatrik“ und hält sie für die :vollkom- 
menste:;und sienerste von ällen.: Durch»:die 
paniatrische Behandlüng werde: gewiss: Alles: ra- 
dikal:»geheilt, was nicht als absolut- unheilbar 
betrachtet werden müsste: und selbst in: absolut 
unheilbaren Fällen 'sei'sie noch das':beste) und 
zuverlässigste Linderungs- und Lebensverlänger- 
ungsmittel. + Er .'ists kein: Feind: irgend: ‘einer 
Methode; und’.wills nieht ‘den Gebrauch.der Arz- 
neien‘.ganzı' verbanntis' wissen. Da aber.jede 
Methode und ! jedes Heilverfahren so gut'/seine 
Schatten-' als Eichtseiten ‚seine! Vorzüge "wie 
seine ‘'Nachtheile «und! Gebreehen haty.so sei es 
Pflicht jedes! Arztes;»äll& zu studiren,) um'nach 
Umständen .vonallen‘iGebrauch mächen zu kön- 
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| ae Feinde: der) Behandlung durch’ /Arzneieh 
stellen: ‚sich hin! die ‚Verfasser der „diätetischen 
Heillehre in ihrer praktischen‘ Anwendung.“ u 

Obwohl! dieselbe: von Kadner und ‘Baum- 
suuschhe zunächst: nur; für Laien geschrieben ist, 
so solbisie'.doch’inicht 'als Leitfaden zur  Selbst- 
behandlung: dienenz die’ Verfasser'/ wollen'nur 
aufiseine ‘gemein fasbliche: Wieide die :Mögliehkeit 
darthun, dass‘ durch’: die diätetische) Heilkunst 
nicht blos’ alle’ Krankheitsformen behandelt, son! 
dern’ auch' | selbst‘irecht:»schwere Fälle noch''ge- 
heilt werden können,  und''zwar ohne !die'Nach= 
theile, welche /die Behandlung! durch‘ Arzneien 
gar häufig’ »mib sich bringt. Es ist’ immer»iein 
gewagtes ‚Unternehmen; den» Baien-“Heilmittel 
für ‚alle. Krankheiten; zumal: wenn“ jenenicht 
80: nachtheilig‘'sind' wie‘ die Arzneien, anzuprei- 
sen: und dann ihre: Selbstanwendung ‚zu‘'verbiel 
ten, == wer: veilem xHungernden'" eine‘ Portion 
Braten vörsetzt;' wird’ ihn! vergebens !von’dessen 
Verspeisung abmahnen I Schon in ’demTitel': 
„Die diätetische Heillehre in’'ihrer praktischen 
Anwendüng“ isteben die" Aufförderung 'enthal- 
ten‘, dieselbe praktisch “anzuwenden: “Freilich 
liegt »diess nicht‘ im Interesse »'der! |Verfasser, 
vielmehr ‘wünschen » sie die’ Verbreitung‘ "ihrer 
Schrift: hauptsächlich nur, ! um‘ für ’die von ihnen 
dirigirte Heilanstalt 'möglichst viele Kurgäste: an- 
zulocken. Die! Schrift ist "aber: nebenbei: doch 
auch für Aerzte: geschrieben;;:im ‘diese''zu ver- 
anlassen, ‘der Heilanstalt ‘ein grösseres' Renom- 
mee zur «verschaffen. Wenn man die‘ Schilde: 
rung..der:Krankheiten’'sund ihrei»Behandlung 
liest, so) wird» man» versucht: zu“ glauben; die 
Schrift: sei nur » für "Aerzte bestimmt; > obgleich 
man: ‚einen streng :wissenschäftlichen 'Maassstab 
bei ihrer  Beurtheilung‘»nicht»)anlegen . darf; s für 
Laien aber ist sie nicht: populär! genug gehälten. 


Die unserm:Referate  gesteckten'Gränzen''gestat- 


ten nicht, eine ausführliche Kritik dieser Schrift 
zu. geben ;: wir »beschränken uns »'nur' darauf, 
durch: | einige Beispiele ‚zu: beweisen, -'dass’ det 
Titel:dem, Inhalte richt! entspricht;,: und Mnsider 
Vorredei»weit mehr: versprochen: wird ,» als'’der 
Text -leistet. : Wenn :;durch:die ‘diätetische Heil- 
lehre: in ihrer praktischen Anwendung: nicht‘ nur 
alle Krankheitsformen behandelt‘ (natürlich doch 
mit! Erfolg?! Refer.); sondern auch selbst recht 
schwere: Fälle noch geheilt :werden!'können, und 
zwar: ohne die: Nachtheile, welche’ die ‘Behand- 
lung: durch 'Arzneien:'gar häufig’mit sichbringtf, 
wärum (deuten  die''Veerfasser in>‘dem! Kapitel‘: 
„Unwillkührlicher Urinabgang“ an, dass neben 
der»Diätetik :! Elektrizität, "kalte! Douche‘, Sitz- 
bäder, spirituöse Wäschungen,' kalte Einspritzun- 
gen ‚»innerlich Mutterkorny Brechnuss;''Steinöl, 
spanische Fliegen und: andere: schädliche» Arz- 
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nieien: ‚von der. gewöhnlichen: Heilkunst 'empfoh- 
len werden? Haben denn die- Verf. beis.diesem 
„sehr schwer zu heilenden“ Uebel durch ihre 
diätetische! Kur ins'mehr öder ; minder! strenger 
Form: mit:ibesonderer ‚Berücksichtigung: örtlicher 
Wasser-: und. Weinkompressen » irgend’ einen Er- 
folg erzielt? « Wir, lesen ‚davon: in ihrem’ Buche 
gar Nichts, obgleich sie versprechen; recht schwere 
Fälle“obne Anwendung schädlicher Arzneien zu 
heilen, »-— Wenn. die’ Verfasser «behaupten, dass 
die:.idiätetische: Heilkunst die’ Syphilis. durch 
eine Jmeist»:vwon  :vorneherein:. strenge trockene 
Diät ,  Leibumschläge und (örtliche ‚Wechselum- 
schläge,,: nebst gehöriger:Reinlichhaltung: heilt, 
s0.,„ dürfen »;wir wohl‘ ‚mit «Recht »bescheidene 
Zweifel’ daran knüpfen. :\ Die‘: Verf. behaupten 
unter..Anderm ferner, ‚dass ‚die diätetische 'Heil- 
kunst 'alles«Dasjenige in sich’trage, was: zur 
Bekämpfung. des gelben. Fiebers !nöthig ist, — 
aber den Beweis : ‚hierfür: gründen »sie nicht: auf 
Erfahrung, sondern-auf unhaltbäre :Hypothesen, 
wobei‘ man ‚unwillkürlich zur Bewunderung ihrer 
lebhaften: ‚Phantasie ; hingerissen «wird. — In 
dem Kapitel‘, Arzneikrankbeiten“ ‚endlich: ist den 
Veif. die: Gelegenheit ‚gegeben, über die ‚Schäd- 
lichikeit » oder‘ :Nutzlosigkeit: ‚der‘ gewöhnlichen 
Arzneien sich ‚auszulassen und »ihre 'diätetischen 
Mittel-auf Kosten jener anzupreisen. Sie stellen 
in: diesem: Kapitel die Worte Sydenham’s voran: 
Die Ankunft ‚eines Hanswurstes  in.einer' Stadt 
ist: noch „einmal so viel :werthi, als: die’ Ankunft 
von, zwanzig. Eseln« mit Medizin: beladen.“ "Wer 
sind denn..die :Hanswürste,- wer: 'sind denn’ die 
Esel?! Ist: unter ‚der Stadt vielleicht ‚Dresden, 
in'.iwelcher'; sich. die diätetische Heilanstalt ‘be: 
findet,-gemeint‘? Aerzte,» welche: der«gewöhn: 
lichen :Heilkunst: mit: soleher: Rücksichtslosigkeit 
die» schwersten: Vorwürfe ‚machen «können, die 
sollten: unter allen Umständen auf ihren Dr. med; 
verzichten, »wenigstens diesen ‘Titel :nicht:auf das 
Titelblatt eines: Buches: setzen ‚ in welchem: sie 
auf ve Seite, ge Medizin eg Ref, 
ati Aisin; A 
 Schlüsslich «sei nochii ihn deviiiken Wittmack 

in» Wandsbeck erwähnt, welcher einen Beitrag 
zum .Menschenwohl zu: liefern glaubt , «wenn'er 
in ‚der: obengenannten‘Schrift''aus verschiedenen 
andern:'Schriften »'darzuthun sucht : dass !»der 
Arzneigebrauch. (nutzlos ;.ischädlich:, :'verderblich 
für die, Menschheit: und daher  unverantwortlich, 
dass dagegen das: Schroth’sche! Heilverfahren 
das beste‘ 'äller bestehenden seiy: und zur'allge- 
meinsten Anwendung ‚kömmen: müsse. % Da’ nun 
in seiner: Heilanstalt! nach «»dersi Schroth’schen 
Naturheilmethode kurirtıwird; iso «müssen «matür- 
lieh..alle »Leidenden ;» welche‘ kurirt‘sein'\wollen, 
seine Anstalt | frequentiren.:' Ein | Kurgast‘ zahlt 
monätlich' 40-64 preuss. Thaler ‚was: eigent- 
Jieh nicht »zwi-viel wärej'"wenh :Wiwalles , Das 
leisten.'könnte, was er: verspricht, ee lei jü 


‚hältnisse dringend verlangt 
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Geschichte, Karen und ER rn dee ehelichen 

"Lebens. Von Dr.’ "Eawnrd ‚Reich. Hin at Je. 
ir Gredi zon nshashes ehe mat Hr 74 

Reich ‚hal eg ef zur: where humanen di 
macht, ohne Beachtung » persönlicher Interessen 
der Welt: die Wahrheit‘'zu: sagen, under thut 
diess, wie seine früher bespröchenen‘Schriften 
beweisen, stets’ in rücksichtsloser, oft:drastischer; 
Weise ; indem’ er von «der; Ueberzeugung Jaus- 
geht; dass gegen »eingewurzelte:' Vorurtheile, _ 
Schwächen ‚und Schäden nur ;mit! schwerem Ge- 
sehütze 'und scharfen‘ Waffen ı gekämpft werden 
könne, Die Wahrheit» schöpft er mit unermüd- 
lichem Fleisse aus allen: vorhandenen Quellen, 
verschmelzt sie: mit:'seinen ‚eigenen reichen '-Er- 
fahrungen‘, und! ispricht‘ sie. mit: ‚einer "Wärme, 
manchmal» mit’ einem "Feuereifer; aus ‚ı; welcher 
beweist ‚' wie ‘sehr »:ihmi ‚das: Menschenwohl am 
Herzen »Jliegt. » Auch.'vorgenannte «Schrift. gibt 
hiervon’: das ehrendste Zeugniss. «Dieselbe 'be- 
handelt: eine: ’der-»allerwichtigsten. Fragen der 
Hyg.: publ., deren Lösung , ‘von»dieser nur) zu 
sehr: vernachlässigt: bisher | fast: ausschliesslich 
der. Religion. überlassen war. | Wenn man sbe: 
denkt; welch’ ungeheuren. Einfluss ‚Ehe, Ehe 
losigkeit, . Erschwerung  der-Ehe:und unglückliche 
Ehe nicht blos  auf!die Einzelnen, söndern: mit- 
telbar  auf-Familien, Gemeinden ‚und: zuletzt den 
ganzeh Staat ausübt, ‚dann: sollte man in‘ einer 
Zeit, welehe eine Reform der’«ehelichen 'Ver- 
t, nicht :blos 'Theolo- 
gen und .Juristeny: sondern: hauptsächlich | die 
eigentlichen Sachverständigen — die Aerzte — 
zu Rathe! ziehen.; ‘Für: Diese: ist «R.'s ‚Schrift 
von höchstem Interesse, » indem. «sie »nicht''blos 
eine» ausführliche Geschichte‘ der Ehe zu: allen 
Zeiten und! bei ‚allen ‘Völkern ‚enthält, sondern 
auch '-alle !auf die :Ehe ‚bezüglichen ärztlichen 
Erfahrungen! zusammenstellt und hieraus '.die 
Grundsätze ableitet, nach! welchen eine der bren- 
nendsten Tagesfragen entschieden werden muss.— 
Aus! dem geschichtlichen Theile‘ sei'‚nur' heıvor- 
gehoben, ! wası R. bezüglich‘.'der sogenannten 
„Probenächte“ ‚mittheilt. » Dieselben »waren‘noch 
in. der ersten Hälfte: des Mittelaltersisallgemeine 
Sitte ,. spielten eine: grosse «Rolle: und gehörten 
bei: den Bauern in ‚den meistem deutschen 'Gauen 
zur::Norm.“ «R.' vindieirt« dieser. | Sitte: eine : ge- 
wisse Berechtigung !und ‚glaubt, dieselbe’ 'verhüte 
noch ı am Sichersten«Onanie-und-Ausschweifung‘! 
(Dagegen: liesse sich’.denn‘.doch: sehr: Vielesı«in- 
wenden:v «Vor» lauter - Probiren | kämen > heützut- 
tage ‘Viele nicht: zum. Heirathen, — und selbst 
unsere «Bauern würden'sich‘'bedenken', eine »ab- 
probirter Dirne''zu ehelichen. =. Ref.) —+4iImm 
zweiten (Theile: der'Schriftı»stell6‘.R. „nach: »ein- 
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leitenden trefflichen Worten besondere Betrach- 
tungen an über: Fortpflanzungsleben, permanente 
Ehe, Zeugungstrieb, Liebe, Keuschheit, Staat 
und "Fortpflanzung, Geschlechtsreife, onatliche 
Reinigung; theilt die statistischen Reänltäte mit 
in Bezug auf: Fruchtbärkeit der Ehen, jähr- 
liche Zahl der Ehen, Bevölkerungslehre, Dauer 
der Ehen, Ehe und Sterblichkeit (das Mortali- 
tätsverhältniss @n der Ehe ist ein ungleich gün- 
stigeres, als ausser der Ehe), Ehe und Geistes- 
krankheiten (das Verhältniss der Irren im ehe- 
losen Zustande zu denen im Ehestande ist: ohn- 
gefähr = 3:1), Ehe und Selbstmord (das Ver- 
hältniss der ehelosen Selbstmörder zu den ver- 
heiratheten dürfte = 3:5 sein), geschlechtliche 
Verhältnisse der Gebornen (das Alter der Ehe- 
gatten scheint hier grossen Einfluss zu haben: 
ist, der Mann ‚jünger, als. die Frau, so ‚entsprin- 
gen. aus der Ehe mehr Mädchen, als Knaben; 
bei. gleichem Alter der Gatten ist auch das 
Verhältniss ‚der Mädchen und Knaben ziemlich 
gleich; ist der Mann älter, als die Frau, so 
entsprossen mehr Knaben, als Mädchen), unehe- 
liche Kinder. , Im dritten Theile bespricht R, 
die hygienischen Verhältnisse: Alter zur Ehe- 
schliessung. (nicht vor dem achtzehnten Jahre, 
— nicht zu spät — der Altersunterschied zwi- 
schen‘Mann und Frau nicht zu gross), Gesund- 
heit der Gatten, erbliche Krankheiten, Heirathen 
zwischen Blutsverwandten: (eine Beeinträchtigung 
des öffentlichen Wohles und deshalb zu ver- 
bieten), Bedingungen glücklicher Ehe, Züchtung 
(Kreuzung der Racen), Geschlechtstrieb und 
seine Ausartungen, ausserehelicher Verkehr, 
Vielweiberei (ein Ausdruck ‚der Geilheit und 
des Uebermuthes, einer der gefährlichsten Feinde 
der Ehe), Eherechte und Ehepflichten, Beischlaf, 
Beschneidung (im ärgsten Widerspruche mit der 
Menschlichkeit), Ehescheidung, (sie ist in man- 
chen Fällen nothwendig). Schlüsslich betrachtet 
er eine gute Ehe als eines der kräftigsten Vor- 
bauungs- und Heilmittel gesellschaftlicher Er- 
kranküungen, als das wichtigste Beförderungs- 
mittel der Mässigkeit, aller‘ bürgerlichen und 
menschlichen Tugenden, als die sicherste Bürg- 
schaft richtiger Kindererziehung, aus der nicht 
eine erbärmliche Rotte von jämmerlichen Zwitter- 
gestalten, Blaustrümpfen, Ofenhockern und Duck- 
imäusern, sondern ein edles Geschlecht von Men- 
schen und Bürgern hervorgeht. — Refer. em- 
pfiehlt das Buch allen Kollegen nicht blos als 
eine höchst anziehende Lektüre, sondern auch 
als eine unentbehrliche Leuchte zur richtigen 
Erkenntniss und Würdigung des ehelichen Le- 
bens vom ärztlichen Standpunkte aus, — damit 
sie in einer so hochwichtigen Familienangelegen- 
heit als’ 'sachverständige Rathgeber viel Glück 
fördern und viel Unglück verhüten können, 
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Einien a Bemerkungen über een run 

_Öfenheizung und Tapeten in Wohnzimmern von Dr, 

E. F. Lochmann in Christiansand. Henke’s Zeitschr, 
a. 5 naar Ma 


rue rt sich. gegen die, u ER 
dung des Leuchtgases: in kleinen Wohn - ‚und 
in Schlafzimmern als der Gesundheit nachtheilig 
aus, indem in Zimmern. von. 600— 1000 Kubik- 
fuss ein sogenannter 3-Fussbrenner , besonders 
bei warmer Luft, eine auffallend. trockne, und 
unbehagliche Atmosphäre ‚erzeugt, welche. gerne 
Kopfweh und Beklemmung hervorruft und ‚den 
ganzen Organismus in unbehagliche, Stimmung 
versetzt., Is erklärt sich dies, dadurch; dass 
1). das Leuchtgas der Luft den Sauerstoff ent- 
zieht; 2) dass sich Kohlensäure ‚bildet. und; trotz 
aller Wedakı immer einiges unverbranntes, Gas 
ausströmt. Enthält das: Gas, wie gewöhnlich 
etwas Ammoniak, und Schwefelkohlenstoff, so 
erzeugen sich,.bei dem Verbrennen auch noch 
Salpetersäure und schweflige Säure; 3) ‚dass. die 
obere Luftschichte :in den Zimmern. übermässig 
erhitzt und trocken gemacht, wird. Uebrigens 
sagt Verf., dass gerade das Gas in Christians- 
sand sehr Tein ist „‚ indem, man, zu dessen ‚Be- 
reitung die besten englischen. ‚Kohlen. nimmt. 
Auch hat das Gaswerk selbst eine ganz vor- 
zügliche Lage, indem es sich in einem entlege- 
nen Theile der Stadt gegen Osten auf einer, 
von .drei-Seiten vom Wasser umspülten , Halb- 
insel befindet. Die Umwohnenden haben gar 
keine Unannehmlichkeit ; von, seinem Betriebe, 
da die Retorten durch Koaks geheizt werden 
und so keinen belästigenden. Rauch, erzeugen. 


Ueber die Ofenheizung in hygienischer Hin- 
sicht -bemerkt. L. Folgendes: ‚In neuerer Zeit 
sind in Christianssand feuerungssparende eiserne 
Oefen allgemein eingeführt: Dieselben bestehen 
aus mehr Etagen, als die ältern Oefen, und ge- 
schieht. die Ersparung des Feuerungsmaterials 
theils durch die dünnen Eisenplatten, welche die 
Wärme schnell der umgebenden Luft mitthei- 
len, theils dadurch, dass der Rauch und die 
übrigen Verbrennungsprodukte erst in das Schorn- 
steinrohr übergehen , nachdem sie den grössten 
Theil der in ihnen enthaltenen "Wärmemenge in 
den vielen horizontalen. Kanälen und litagen 
des Ofens abgegeben ‘haben. “Dadurch haben 
sie einen geringern Zug und stelien sich also 
vortheilhafter dar, als die frühern, 'indem man 
bei ihnen kaum mehr als die Hälfte oder höch- 
stens zwei Dritttheile des Brennmaterials 'ver- 
braucht, welches die frühern Oefen forderten ; 
allein die Lufterneuerung im Zimmer ist‘ 'herk- 
lich geringer bei ihnen, was ein wesentlicher 
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Uebelstand ist. Ausserdem kommt noch dazu, 
dass wegen der höhern Temperatur, welche die 
Eisenplatten‘ annehmen; die Luft‘ ‚sche @4röckEn 
und wie gebraihtigiunidds “Endlich wirken sie 
auch in der Jahreszeit, wo nicht geheizt wird, 
wegen der ‘Vielen tagen‘ und Kante viel ge- 
FInger , als ‚Ventilatoren, ‚als. die, ‚früheren., ein- 
fachen. eisernen Oefen. RE r 


Was die Papiert er betrifft, so enthalten 
dieselben" alısser“ "den en Auch 
hitifig Blei‘, Küpfer-, "Chröm- un Karben, 
welche älle "nichr "oder wenig 'gifüg sind; “alleih 
dies "ist nicht der einzige, Nachthe il, den sie mit 
sich‘ fühten Das“ Päpier nimmt &uch 'Jeichter 
als’ die mit Och "auistrichnen ‘oder. "blos 
geweissten "wände hicht nür' "Krankheits und 
Ansteckungsstoffe, . sondern auch die ntchtigen 
Stöffe von Sekröttöndh, ne si in 
und Liingeh uf hl Rält "sie "test "die 
Zimmer mit’ Täpeten" werden ” ae Ah 
Die " Tnfekeion  ita® bögtnstigt durch einen in 
Zersetzung übergegängendn Leim oder Rleister. 
Verf fand den‘ Unterschied Ahrktkdn der reinch, 
behaglichen Luft ih "den nit oder "ohne Oelfäthe 
an&estrichendn id» hack älter Weise nitöih! 
fachem Ofen! orsefjähen” Aitamiehn ® Nöelist "ahf- 
fallend’ gegehtiber" den täpbzirteh "und init ‚one 
nacl jsdacher "Cohstruktiön Verschbnen Zimmern 
und'% gländt "Lefünlen” zu "äben‘, a dass Phthisis 


und geröphulähe ach in Wohhufigen er t Tetz- 
ten Art" sich omenbar wörschlitnerten. 
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ein ist, ein, ‚Srtreuliches Zeichen der Nöweil 

dass ‚auch, in jene ‚fernen ‚Ländern, "wie 
nd en, Per 
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nien, wo drül iher ‚sehr. at ‚geleistet, wur Y für 
die ‚ölfentliche Gesundheit ege, ein ‚reger .S 8 Sinn 
dafür. erwacht ist FIN ._. Monlau's, BEN ‚das 
beste Zeuguiss. ‚iefen ert. MER in.. ‚dieser ] ezich- 
ung, Er Spanien. ‚yon XI Zeit an, Tr eichen 
Stoll, d cmn im . T. ‚und 1X ihrhundert, vun 
es, die, Araber ‚und ‚Juden, in ‚bis ins XV. 
die ,,, Maurospan ICH, a n orran 
den „Äerzten Euonas. en jnupfe een, . hat 
es, ‚vortreiilich h, „verstand: en Hl Mm 19H zu, be. 
nützen, ,.., st) mad sth enrlalom  „elsnwid 
41. Monlay,‚iheilt: seine, ‚higieng- publica,;in Lünf 
Abschnitte; is uw ‚ort ind agalııg ılail 
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ch )arn,.dig „Luftkreisiehre „‚(Atmosferologia) 
mit den,3,Abth RE 7 Wohnorie 
medieinische. Polizei. „4.1 date wonon ‚dl 
2)..In,, die ‚Cosmotelogie mit,.den, Rubriken 
der Kleidung - —...der ‚Reinlichkeit. ı, oe 
18) In. die Lehre, vonj,der, Nahrung - (Broma- 
tologie) mit ‚den Abtheilungen in, Nahrungsmittel— 
Gewürze — Getränke; Lebensordnung in, Bezug 
auf ‚Ernährung... ji al ob sy eve 
4). In. .die, ‚Gymnastikı mit,.den ‚3, Kapiteln 
dr Leibesbewegung: n ni Gewerhe\ ge: „Ruhe... nö 
1,8) Indie, Lehre, der Wahrnehmungen: (P.er+ 
ceptologia) mit, den Unterordnungen über äussere 
Eindrücke „„über. innere, Eindrücke, —-i, über, ‚in+ 
rg Bähigkeilen _ - Shepsheinaehaen 
“ reader) bh eat) 

N Zug len, Dr aslakse) ‚edlen 
«Unter ‘den’ Jahreszeiten -'sind in’ Spänien’ die 
Prühlingsqualitäten der Atmosphäre" ‚die''bevor- 
zusten® hygienischen‘ ‚Bedingungen. "Im ’Bömmer 
sinddie Bäder und“ unetbehrlichen “Nährunos! 
mittel,’ besönders' Pen Früchte ’imd®Getriinke 
zu beaufsichtigen. * Während‘ der ‚Hündstage 
müssen ' Sehtilen Ai Schäuspielhäuser‘ »geschlos: 
sen! bleiben.’ In "diese Jahreszeit‘ fallen die 
meisten vionken gogen“ die OR AIBHEIREREN 
sowie die» meisten. Selbstmorde 'ind''einge- 
schleppte .'Contagien entwickeln 'sich"am‘ 
testen. ol} are 73) Head 


ST Winter sim’ ’die’ sein taste 
dores, braseroß’ pülichs) schr "u Eine 
Die I Luftelektrizität" berührt Verf" kur wobei 
sich ‚gegen das’ Alocktnlätten Bei 3e He 
alleepridht. Die Reinheit der Tue Bringt’ihn 
auf die Pä bri ch WOrIehätskitsanstälten, Straf- 
anstalten” md’ Kirchliöre zu "spreche ee Terstore 
theilt er ein’in’ RN Ge Yirstietiche und 1 
stige, "und’"Behändelt ’ "dies Käpitel ganz 2 nach 
fanzößischen Quellen.‘ . (Minsk Rn n 
ie Wohllhäligkeitsanstälten, ‚zerfal illen, in, los 
hospicios, los depositos, ( de „men tg las „Casas 
de ‚misericor, ia, ‚las, inclusas, los, ‚refugios, 8.5, Die 
Spitäler , beiteitend , „so sind ‚sie meist, ‚zu al 
und, ‚ausgedehnt, Re ‚schlecht ‚gelegen, w RSS 
sie. zu Ansteckungsherden ‚werden, . a 
gesunde Anstalten, erster, ‚Rlasse 5 nd, so „80, men 
EB in, jedem ‚Fall in einig er, ei tfernu „von 
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u Die, Sterblichkeit, in, grossen Krankenhäusern 
ist, entsetzlich, ‚weshalb die „vorzüglichsten ‚pa- 
thologischen „Zustände; in,;separixten, ‚Sälen, ver- 
theilt, werden, ‚also ‚Augenkranke,  Krätzige, ,‚Sy+ 
philitische „. Lyphus ‚und, -Wechselfieber,, Brust« 
kranke, ‚Epileptische ‚und ‚an, Neurosen ‚Leidende, 
Opexirte,; und, in, den letzten Zügen „Liegende; 
Die ‚Spitäler „sollen, ‚einen;.Anbay; ‚mit, ‚Gallerien 


und einen Garten für die BRekonvaleszenten 
haben, : 
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a " Did Trrentimstätten” Beniden "steh kur” je 
noch "ih’ schr schleelitem "Zustand ee 
obgleich)" boiltifig bemahke, "disk Taand "dio 
afiörätste "Aller AH it Tähre 1409 "WW 
Väleteta'erbäuite. "Alien" sind” de ren zu’ walk: 
es befinden "sich im’ &anzen Königri enEO@ TER“ 
anstalten, 2 Blindenanstalten, 2 Institute für 
Taubstumme und 18 für Decrepide;" Unheilbare 
und., Kahme,; „Die, Militärspitäler Spaniens; wei- 
sen eine geringere, Sterblichkeit, auf, was in,ıden 
geringem; Zahl, yund,, dem: Alter, dex, „Kranken; 
in; der, Natur, ihrer Krankheiten), iso, wie,in der 
strengeren, ‚Disziplin begründet, ist,,;, gwgepaldise 
unrBeinsden,. Strafir ‚und  Besseruingsanstalten 
will, Verf..die französisehen,.. englischen: und ames 
vikanischen Vorbilder! zum.@tundes gelegt wissen), 
und sollten, dieselben; im Ackerbau-Busskolonien 
umgeschaffen werden. «Kerken, und- Festung, 
sollen ;Moralspitäler ‚sein‘ ‚Spanien hat, .L4.Vex 
stungen ——„presidias «— mit/.19;539 8träflingen 
und 10, Corxektionshäuser. mitı1998 Sträflingen) 
„u IDienKirchhöfe liegen in Spanien’ in 'hygie> 
nischer Beziehung nöch. sehr !!im' Argen 5 denn 
essngibtrodortimoch "jetzt 2000: 'bewolinter' we 
Lesioner die keinen beichenacker BE Ho ” 
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an “Die ‚Wollnonke.: 
a egnalhnehianT der. Fa eh ’ "deren 


IR A "zuerst, dann ‚ihre Ausdehnung, berücksich-, 
tigt, "Warden‘ muss. ‚Grösse Städte, mit ‚grosser, 
Tin wolnerzähl - — Eöndon, Paris, ‚Neapel ı u, S. Mr 
sind ungesund, dagegen. der “Wohnort auf „dem 
Lande höchst gesund ist. Verf. spricht sich 
für!‘ kleinere‘ Wohtibrte® und“ "gegen befestigte, mit 
Mäuern 'umschlossene, ats. "Der Salubritkt, als 
Hauptbedingung' domiktischer ‚Existenz , itigsen 
alle Ricksichten weichen “und: die Kisenbahnen 
vermögen die Absicht der öffentlichen Hysiene 
zusunterstützen,, «da Hauptstädte"bestehen kön- 
nenmit: freien :Vorstädten, ‘durch Eisenbahnen- 
Zweige in» Verbindung gesetzt» "Besondere Auf> 
merksamkeit ist: den Privaigebäuden gewidmet 
im“Bezug' auf Konstruktion, Solidität,) Höhe und 
innere. |Einrichtung; »' Spitäler, Kerker, 'Leichen- 
äcker;' Wäschereien; 'Mistgruben ‚: Mühlen, 'ge- 
wisse Babriköndrbannt Verf, im unschüdliche Eint- 
a eig Stadtiund Land. 153 beiegiyo A sodl 


“p Dandsanitötspolzei. tee sich 
auf die nicht bewohnten ‘und zwischen den Wohn: 
orten gelegenen’ Räume," d.h. ‚die Commtnika: 
tiohsweg e, Bodenkultur, Sümpie. "Erstere lassen 
Hoch gFel A Spätiieh, zu wiinschen übrig) "wess- 
halb die "Flüsse "Kanäle und‘ Eisenbahnen (so 
rentabel "sind! Berterren” der‘ Sätipfe‘ ist" zu 
bemerken: ER "osehört "der" Reisbaw 
zu "den Frucht "und WIrcheBarsten“ Quellen ‚der 
Sumnpfkrankheiten (1844 Nitten von 4466 Bin! 
wollen" in Murvi@dto' 1397 2 am Weöchselfieber), 
Welcher? die "Regierung ‚86 "wie®den‘ dreh die 
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Hänf- "und’El hardy Kart ndeh, fort hei 
zus Hr cht. Tr Er statt" die Si Pokn 
wo, dis HR En Menge = 
wi vollste 0.) un; DER er ‚iss Irleliııey 


bus ou En alte od nreindiiinie Ban oh 
Um; dem ‚Uebel; welehes.‚die, grossen; ‚Städte 
witjsich, han Bin aa en ‚Zu Yeln 

windern,, (sind, Topographien ‚derselben, ein,un- 
umgänglich.,imothwendiges, Mittel... Dies,, wurde 
auch, in, ‚Spanien, schon längst anerkannt ;,jdenn, 
es;, enschiem; bereits im, XUl.. Jahrhundert ‚eine 
Topographie, ,, Castilieng,,.von „einem, jürlischen 
Arztes; und, wurden: ‚solehe,.. Forschungen ‚stets 
fortgesetzt „und bes: onders in.neuester „Zeit. auch; 
dig, Statistik, ‚die, „Schwester, .der,, Topographie, 
sehr, sepflegkenigasbund vil  enıen anche alg 
04 ib DA ruhe A ob Dr az ‚weribisos FERN 
lmilIlz; Mediewnische Polizei, , alle asımir 
beuDiese bezieht sich auf" Ehesrhchre und Aus® 
übung der Medicin , -8öwie''auf’’dieöffentliche 


Hygieine, betreffend ‚den. Beistand;,«erkrankter 
oder ,von Erkrankung, „bedrohter Individ uen, ‚oder 
Bevölkerungen, ET SEE 3 a De A 
du „Dieses. Kapitel lat in ost Yandam 

shi den Unterricht /in der: Mediein,'»u 1) in 
ib 2) ihre 'Ausübund] ai mon‘, usb serb er 
men sporadischen: (Krankheitem] lu sgirhön 

v4) ‚die: Endemien,: roller 3 slmllliarıımn 
'b Biedie sBpiderhienhum avisumıd baw ande 
‚oob)>die Oöritapiengi modsa oia sin „oriosen 

7) die Epizootien. ‚an alla 


hei an Dniterrichti \in «der: Medieinannee u’ 


' Flier kommt! zuerst‘ die Zahl der Hochschu- 
Io in’ Betracht‘, und sind deren 3’ vollkommen 
ausreichend für’ Spike? Sie’ 'sollen nach einem’ 
gleichförmigen' Lehrplan eingerichtet sein” und’ 
müssen die gehörige "Anzahl" :Diekreh' 'haben)” well 
che so gestellt sein sollen‘)""dass "sie ich’ 'kinsb 
schliesslich den Obliegenheiten, ihres ‚Lehrstuhls 
widmen und,, stets, ‚Anbei..hleihen können, ‚Die 
klinischen Studien, w rden,, in, ‚Spanien. erst, zu, 
Ende des. vorigen a eingeführt, ‚Diese, 
Anstalten, müssen _ für ‚allge emeing, und, spezielle 
Knie 2 Zw ecke, ‚eingerichtet. sein, ‚wie Geburts-, 
hülle,,, Linder —, Frauenzi wer, aenphsehe 
Krankheiten, ‚Hautübel, Peychiatri — U,S.W 
klinische "Unterricht soll, ‚sich FOREN Tod. Mi Mi. 
IE, PRO Die Zahl der Frequen-, 
tanten | sei nicht, ZU, "ni 088, 0 etwa 20. ‚Die, Stu, 
dienzeit, umfasst | 8; ahre und. die ‚Zögling 2 ‚ha-, 
ben vor. „Empfang, ‚der Diplome nachzuweisen, 
dass "sie ‚die ‚nölhigen ‚medieinischen, ‚Werke, und, 
chirurgischen. Tustrumente, ‚besitzen, „ıy 

+b., Ausübung, der. Medieinsi, ai Jinois ‚Hl mh 


Verf. ist gegen die Trennung, ‚der, Mediein 
und Chirurgie, so, Wi en ‘ein früheres Unter- 


richtsgesetz , Welclies nübniuikter Medicochirurgen 


‚Ansismrh 
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mit 4.und ‚Lizentiaten ‚der Mediein mit 6 Jah- 
ren ‚Studienzeit, dann. habilitirte Pharmazeuten 
und Lizentiaten. der Pharmazie eingeführt hat, 
da. ‚es keine. Halbärzte geben kann. Der Bann 
tätsdienst soll für Civil und Militär gleich Or- 
ganisirt sein. Für zweckmässig hält er. die Ba- 
der mit einjährigem theoretischen Unterricht und 
2—3jähriger 'Spitalpraxis. Sie und die Hebam- 
men sind’ nur’ auxiliares 'de los medicos. Thie- 
rischen Magnetismus, Syphilisation 'und :gewagte 
Heilküren "sollen unter Aufsicht ‘der Behörde 
gestellt 'werden.' Gegen "Charlatane' und nicht 
lizenzirte Heilkünstler ‘jeder Art will ‘Verf. die 
ganze’ Strenge ‘des Gesetzes in Anwendung ge- 
bracht''wissen, wesshalb jedes Jahr ein ‚Bcheikt 
tismus’ der lizenzirten Praktiker herausgegeben 
werden soll, wovon’ jeder Pharmazeut ein Exem- 
plar haben muss. Die Landespharmakopöe ist 
zu revidiren, ebenso die Arzneitaxe für die Pro- 
vinzen alle 3 — 4 Jahre. Maass und Gewicht 
sollen für's, ganze Land ‚gleich, Präservativ- und 
Geheimmittel: verboten: sein. he 

ei" Sporadische Krankheiten. 

"Beinahe alle Krankheiten entstehen durch 
hygienische Ueberschreitungen. Auf 1000 Ein- 
wohner komme ein Arzt. ‘Die Regierung sorge 
für die gehörige’ Anzahl‘ Apotheken, sowie: da- 
für, dass den Armen im Hause und Spital die 
nöthige Hülfe werde, ı Damit verbinde man un- 
entgeltliche Ordinationen und Verabreichung'von 
Nahrung und Arzneien, und ‘dehne die 'casas de 
socorro, wie sie schon in RE, 
weiter aus, 


An warmen« und kalten Mibkrakeriiiern ist 
Spanien ‚ausserordentlich. reich, „und ‚werden: die- 
selben. durchaus noch nicht‘ so benützt, wie es 
sein. sollte... Es: zählt. 112. Quellen, ’wovon 62 
heisse, 50 kalte;sind:., Viele, kannten. 'schon ‚die 
Araber... ı Verf.,.verlangt,..dass. spezielle Vorträge 
darüber ‚gehalten. werden. | 

di Endemieen.'' 

Skropheln, Lungenphthise und Neurosen sind 
in allen grossen Städten Spaniens endemisch, — 
in Asturien die Rose, Krätze und Ausschläge — 
auf den Balearen sind Wechselfieber häufig — 
in Mahon „Stein“, in den Bezirken von Liebana 
und in den Bergen von Jaca und vielen Thälern 
der Vorpyrenäen der Kropf; in Navarra und 
andern Distrikten sind cariöse Zähne allge- 
mein — in Murcia‘ Palpebralophthalmien , in 
Madrid die 'Colica Sicca, in Valencia und Estre- 
madura Wechselfieber; an, den Grenzen Cata- 
loniens und in Valencia, Granada, Galizien, auf 
den canarischen Inseln ist die Lepra noch en- 
demisch. Man sieht hieraus, welch’ weites Feld 
der Hygienik in dieser Beziehung offen steht. 


AR, Epidemieen, 


‚„Hierüber, äussert, ‚sich ‚Verf. wörtlich : | „Ci. 
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vilisation vermindert, Frequenz und Intensität 
der Epidemieen“, und ferner: „Ich sehe den 
Tag anbrechen, wo ‚die Tribunale jenen Städten 
und Beyölkerungen Strafen 'auferlegen werden, 
welche in ihren Bezirken nicht die Ursachen der 
bösartigen Fieber zu beseitigen oder zu zerstö- 
ren trachten.“ 


f, Contagien. 


Diese theilt Verf. ein in heimische und exo- 
tische, und ragen in Spanien besonders gelbes 
Fieber und Cholera hervor. Ausführlich wer- 
den die Vorsichtsmassregeln gegen die Ein- 
schleppung der Contagien, Sanitätspatente (pa- 
saportes sanitarias) und'Schiffsvisitationen, dann 
das’ Quarantänewesen besprochen. Die. Seesani- 
tätsgesetzgebung erlangte in’ der neusten ‘Zeit 
eine vollständige Umgestaltung, indem in’ den 
Jahren 1851’ und 1852 in Paris ein Congress 
zusammentrat,' an: welchem ein diplomatischer 
Delegat und ein Arzt von jeder ‘der 12 mari- 
timen Mächte Europas’ theilnahnı, auf welchem 
die nöthigen Massregeln bestimmt wurden. Aus- 
führlich behandelt ;Verf. die hygienischen Vor- 
kehrungen gegen contagiöse Krankheiten durch 
Domiciliar-Desinfektion, welche, wie gelbes Fie- 
ber und Cholera, Spanien so arg mitnahmen in 
letzter Zeit, und verfolgt das. Kapitel'der.'Epi- 
demien bis zu den. Purifikationen (expurgos) 
nach Ablauf derselben, , Aerzte, welche sich bei 
Epidemien besonders auszeichneten, werden in 
Spanien ‚belohnt durch Orden (la cruz de epi-. 
demias), Medaillen, Pensionen, welche selbst den 
Wittwen zugetheilt werden. 

Einheimische Contagien für Spanien sind: 
Der europäische, 'traumatische Typhus (Hospi- 
talbrand), Blattern, Rötheln, Masern, Scharlach, 
Phthisis, _Lepra, : Kopfgrind ,. Krätze, Syphilis 
und Hundswuth, 

-; Von. diesen Krankheiten mögen hier ange- 
führt ‘werden: Die Phthise, welche in Spanien 
endemisch besonders unter den: Gewerben und 
im.Heere ist, Verf, hält sie für übertragbar, 
und will‘ desshalb den Phthisikern : besondere 
Säle in den Spitälern angewiesen wissen. Ebenso 
lenkt er, wegen der Erblichkeit der Phthise die 
Aufmerksamkeit der Behörden auf die Heirathen. 
Der Kopfgrind scheint in Spanien: in seinen ver- 
schiedenen Varietäten ziemlich verbreitet, wess- 
halb auch hier Separirung in Spitälern, Hospi- 
zien und Privathäusern nothwendig erscheint. 
Die Krätze trifft man in Spanien unter der Form 
der Sarna :miliar perruna & seca und humeda 
d pustulosa. Hinsichtlich ihrer Ansteckung sind 
dieselben Vorsichtsmassregeln wie bei den eben- 
genannten. Krankheiten zu gebrauchen.  Anlan- 
gend die Syphilis, so gibt es nach Verf. nur 3 
Mittel, um sie gründlich auszurotten, . 1) der 
Ausschweifung Einhalt zu thun; 2) die Prosti- 
tution zu. verbessern und zu verfolgen, d.h. zu 
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organisiren und so unschädlich als möglich zu 
machen; 3) die ausgesuchteste und sorglältigste 
Reinlichkeit des Körpers zur allgemeinen Ge- 
wohnheit zu machen. 


g: Epizootieen. 


Obgleich in Spanien ieh Schulen für 
Thierheilkunde existiren, so scheint doch dieser 
Zweig der Mediein ziemlich noch im 'Rückstande 
zu sein und auch M. behandelt ihn in seinem 
Werke ‘weniger ‘ausführlich, indem er gerade 
die wichtigsten Thierseuchen, Rinderpest, Lun- 
gen- und ar are mit Stillschweigen 
übergeht. 


II. Cosmotologie. 


1) Von der Kleidung. 

Verf. unterwirft dieselbe einer Prüfung nach 
Stoff und Farbe. In erster Beziehung hat der 
Staat für ausreichende Quantität und gute Qua-, 
lität der Rohstoffe zu sorgen. Bei der Form 
kommt Klima und Mode in Betracht. Dabei 
spricht Verf. den originellen Wunsch aus, es 
möchten ähnlich ‘den ethnographischen und' an- 
dern Sammlungen hygienische Museen errichtet 
werden, welche nach Zeitstufen und Zeitperioden 


geordnet, alle alten und modernen Gegenstände, 


Mobilien, Apparate enthalten sollten, die auf 
Hygienik und Hausökonomie Bezug haben. Die 
Zweckdienlichkeit derartiger Sammlungen führt 
den Verf. auf die "Nachtheile‘ welche Trödel- 
krämerei und Tändler, besonders hausirende, 
und Versteigerungen haben können, und er un- 
terstellt sie bestimmten hygienischen Verord- 
nungen. 


2) Von der Reinlichkeit. 
a. Die häusliche Reinlichkeit war früher Ge- 


genstand religiösen Gebrauchs und dadurch bes- 


ser überwacht, als später unter dem persönlichen 
und Familieninteresse, Dem ‚Unverstand, der 
Sorglosigkeit und dem Vorurtheile haben. be- 
stimmte Sanitätsmassregeln zu begegnen. Hin- 
sichtlich der Reinlichkeit im Hause beginnt 
Verf. mit den. Aufnahmseinrichtungen für die 
menschlichen Excremente, wobei er den beweg- 
lichen Apparaten den Vorzug gibt, indem sie 
leicht fortgeschafft, mit Kohle oder Eisenvitriol 
desinfieirt, in trockenen Dünger verwandelt, und 
so den Brunnen nicht nachtheilig und ständige 
Infektionsherde werden können. Die Brunnen 
müssen stets rein und fliessend . erhalten 
werden. Spülwasser soll durch Röhren oder be- 
deckte Cloaken in die Öffentlichen Canäle ge- 
leitet werden, 


b. öffentliche Reinlichkeit. Hier stehen Ven- 
tilation, Desinfektion und Reinigung der öffent- 
lichen Gebäude voran. — Kehren der Strassen, 
Plätze, Spaziergänge, Märkte — Bespritzen der- 
selben, um den Staub zu tilgen, Reinigung der 
Canäle; etc. ‚etc. . Alles diess empfiehlt Verf. 
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angelegentlichst, da ‚es hierin in ‚Spanien , ‚noch 
viel zu thun giebt.. Ferner kommen hier ‚in Be- 
tracht die Waschanstalten, öffentliche, ‚Freibäder 
für. Arme,,., besondere, Badehäuser; bewegliche 
und tragbare Hausbäder mit, Wasser und Dampf 
werden sehr: ‚gerühmt. ı ‚Beis allen. diesen ‚Gegen, 
ständen ' geht. Verf. auf die SESHRRteNN, histori- 
schen Details ein.‘ ı . . ers 

I. Die Dronieege nut 1) ‚die "Nahr- 
ungsstofle, 2) die. Gewürze, 3) die Kranke, 
4) die alimentäre Lebensordnung. | 


1) Von den Alimenten. 


a. Arten derselben. Die Nahrungsmiltel, als 
unumgänglich nothwendig zum Leben, müssen 
durch Ackerbau, Gartenbau und Viehzucht her- 
beigeschafft werden. Durch Mangel derselben 
entsteht. Hungersnoth und Theurung. ‚Es ist 
statistisch nachgewiesen, dass unzureichende Al- 
mentation die allgemeinste und wichtigste Ursache 
der Mehrzahl der Sterbefälle ist; ferner ist dieser.Ge- 
genstand in moralischer, Beziehung eine Frage der 
Hygienik ; da.es erwiesen ist, dassin Theurungsjah- 
ren Raub Verbrechen, "Diebstahl, überhaupt 
Gerichtsfälle häufiger. sind, Deschalb unterstütze 
die Regierung die Arbeit, ‚Moralität und Wohl- 
thätigkeit und ‚sorge für ausreichende” "Vorräthe, 
mässige Preise, gehörigen ‚Verschleiss ‚; wozu 
Messen, Märkte, 'Verkaufsläden und 'Magäzine 
sich eignen, auf Brod-, Gemüss-, Fischmärkten, 
in Fleischbänken, auf, Schwein- und Geflügel- 
märkten. iii ’ 


b, Gehalt und. Qualität der -Nahrungsmittel: 
Hier hat die Viktualienpolizei vor Allem der 
schlechten Qualität, den übertriebenen® Preisen 
dem Betrug und der Verfälschung ‘zu steuern ; 
und zwar bei Cerealien, Gemüsen, Kartoffeln, 
Küchenkräutern, :Früchten ‚und ‚zusammenge- 
setzten Nährstoffen, wie z. B., der in Spanien 
so 'häufig ' genossenen 'Chokolade.: »Schlachthäu- 
ser: und 'Fleischbänke, : Milchverschleiss, »' Käse, 
Butter‘ müssen von der’ Behörde genau über- 
wacht und: nöthigenfalls untersucht werden. Ge- 
gen Verfälschung von Nahrungsmitteln besteht, 
wie in Paris die Societe alimentaire, so in Mad- 
rid. eine „provedora“, die es sich zur Aufgabe ge- 
macht hat,’ gesunde und frische Nahrungsmittel 
aus: erster Harid zu kaufen, um sie gegen mäs* 
sige Preis6 zu verschleissen. asibal mi 


c. Zubereitung der Nahrungsmittel. "Die 
Bäckereien sind hier vor Allem ins Auge zu 
fassen, dass nur gutes Mehl zum Backen ange- 
gewendet und stets das richtige Gewicht des, 
Brodes beobachtet werde. | 


d. Aufbewahrung der Egsngemiilah, 2. 
diese schlägt in. die ‚öffentliche ‚Hygienik, ein, 
da. die Kunst, die. Nahrungsmittel aufzubewalı- 
ren, das. grosse Verwahrungsmittel gegen Theur; 
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dig"igt. "Verf. hat' die verschiedenen Methoden, 
welche " die "Neiizeit "hervorrieß, "genau tube 
und evt! die zweckmässigsten” Miete ab loan 
ig) Yon den Geiwinsen!" Ih Betreffder mi: 
nerälischeh ‚„, vegetabtlischen" und antmalischen 
m ’förder® die Hysreihe)"dädetsie/ängt 
reichend‘ünverdörben nd Jührerfälscht‘ seien: 
Voran hl das Salz als Lebensbedirfiiss"tint 
vorzüglichstes Gewürz der Armen. Be aoute 
wie‘ ku "und Wasser abgabenfrei sem! 
Ag YAn "den" Gelräinken' ist das erste und 
unentbehrlichste' hätürlich das Wasser worüber 
M. nichts Neues sagt. ‚Bei«den Getränken sind 
viele ERS be- 


in, ‚den Mi, inde n ga gbare 
sprochen Fuel As ein, N Melo- 


ch, "als: Emulsionen aus “Ma 
i ’ und A EN Bibanme a Ra OLSETERH 


nen ce en far WW f Gen 5 $K iu N l ar, 
trac, htot ‚V erf. al Unters üt zun Ngemilie a r u 
I und ‚Spe Ar, gege ch erse halfen ne 
Si en p‘ il au hal a A : 1 a 

1a, N, wessl 1a ‚us Qua tät 


Yan er DEV eretaihang sorge eira- 
RE, Hr 


A9s21. } 212% Bis 
IR den ir Sushi beha et, , 
3 38 n 
die Weine u un eckt die. Ge eig "aa W ein- 
I am 
fülschung au = deren Entdeckung / zu ‚erlei ich 


term, inter der ‚künstlichen ‚Weine | (vinos 
inlitados „artificiales) | gibt. es seit. Februar 1860, 
bestimmte u WÄRECEHEER, „ "Spanien, _ „Wein, 


hau iser a, Weinkneip en. sollen "polizeilich. visir, 
dit ‚wer en. ‚Den ehluks „des Ri macht, 
die ‚„alimenkär äre ‚Lebensordnung. “, v 


eilt wre Di ori lsk ER wei Mi 

Tarsselin Ins ara Yan RETTET EEE RER 

yeilisn) DIN HIN 29G 108, sÄAnkddse 3,’ 
| b. Journalartikd. 


strand: PET 4 .“ 


’ Shui 


Die !öffentliche' Hygieinlik.\\) Eine (Ristorisch6V Skizze. Von 
45h Diss fB. fe ERBEN Rh ds R 
„Ar. Ba, „>, H, F , 


tab 
u giene p ıbli uc; ‚par..M M. . Griplaud, de Cu Ana 
„ d’ hye. an ‚No. 39. 


hygieinische Kongress in Kope ihagen hı im ‚Juli 1858) 
ae Zeitschr. fd. St. 'ö I ? 

135 4 Br. '4£ j 
-B Ufllexkberger. 'gibtil. hen; en ‚Abriss der. 
Geschichte'»der- Hy$ieinik ‚undi'weist»/nach;ı dass 
bis.in dierältesten‘ Zeiten zurück ısich':die:Spu* 
ren) hygieinischer-Massregeln»verfölgenslasseny 
welehe: mit oder: Ausübung «der Religion! in/engs 
stem! Zusammenhange standen „idenn:'bei! dem 
meisten: alten" Völkern waren: die Priester» zur: 
gleich-dier Aerzte,'»Dass die, Volkshygieiniklbis: 
ins'«graueste Alterthumzurückreicht, | davon» gibt: 
in Indien das Dogma»den!Seelenwanderung dem 
Beweis , das, ‚aufgestellt ward, ‚um den «Völkern 
jener Regionen Bi aggengh, animalische, Kost 
zu ‚verbi ten.; a ‚den n. mosaischen,, Büchern, ‚fin-, 
den sich ‚eine N Ienge, der, dgtahlirtgägen Gesund- 
heitsvorschriften. Weiter, „Doc ch, b ildeten,, die 
Griechen die Staatshygienik aus dürch F- Ab- 
härtungen‘' gyimnastischen Spiele, »Bäder, Inünk- 
tionen‘, " Kampfübaligen 'u.’'s. wi "Die -Röniet 
nike Sieh von‘den'"Griechen’ außder öffent“ 
lichen !Hygienik’anıjessor wie nicht" Minder von“ 


Der 
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den "Egyptern, welche sie'in "eh Berkiting dor 
Nahlüngsmittel "nachahmteh. " Bekanut ist, al wie 
Grössos'die Araber nicht" nür in’ der Medien, 
sondern auch in der HygierfhBehöndehtßt f 
leistet haben. Im Mittelalter sindiesdie Kloster- 
schulen ‚des; südlichen Italiens, aus. denen) die 
Gesundheitslehren hervorgehen, ‚und! zeichnet sich 
vor,Allen;die Schule,von,Salerno, darintaus,| Forscht 
wan;nach den Persönlichkeiten, ‚welche; die.Ge- 
sundheitspflege, in; Händen); hatten,» 80, waren .@$ 
in, ‚ältester, ‚Zeit, stets, Priester. (da man.dieiKrank+, 
heit ;fürı-eine Strafe, der. Götter hielt), welche ‚sie 
handhabten und lehrten. Später ging der..wiss 
senschaftliche Theil an die griechischen Philo- 
sophen über, aus deren Schule..die,Sast) bis! ins 
sechzehnte Jahrhundert die Megigin, beherrschende, 
ne e „von ee „Fäulniss‘ „‚heryorging,., Im 
wich Zaalier ‚war, der Eyangelist, Lucas, 
Arzt, r h. Benedi elinus, ‚lehrte, „und übte, die 
Heilku Ha auf. dem, "Monte © Casino,, ‚Im Morgen-; 
und be age ‚chneten, eg u Kaiser, ‚und; 
Könige, Zur, Ehre, | ärztliche, besonders - hygieni,, 
sche, I enntnisse ‚zu „besitzen, , „und. vollzogen, 
selbst. Heilung gen, ‚welch. letzteres „in. neuerer, 
Zeit noch bei. Peter. dem. ‚Grossen „der Fall, war, 
welcher „chirurgische, Hülfe leistete und hy ygieni-, 
sche Verordnungen, exliess... u ib mail idoM 
‚Von ‚den. „Zeiten, . der. Völkerwanderung, bis; 
auf, die spätern, ‚grossen. Heereszüge; in den, KERN 
schiedenen ‘Theilen | ‚der „Welt ‚hatte, man. sich, 
Eu der „gTOSSEN, "Wichtigkeit, ‚der, , prophylakti; 
SC ıen Sanitätsı Bi assrogeln überzeugt, ‚Dem chwar-, 
‚en To ie, Contumazanstalten,, De 
tänen, Pesträucherängen, Pestbriefe zu verdan-, 
ken. je mehr sich die, Menschen vermehrten 
und im Zusammenleben agelommörirten, ‚um so 
fühlbarer machte sich das Eingreifen der öffent- 
lichen‘ Hygieine in "alle der Gesundheit nach“ 
heiligen Stoffe, ‚daher die Wichligkeit, der, s sani- 
£ätspolizeilichen Aufsicht auf gt Lätrinch, 
Kanäle, Rinnen,, Abzugsgtäben ete. Hall kommt 
in neuster Zeit, ie Ausbildung _ “der AB grikultur- 
Chemie, welche ‚in hygienischer ‚Beziehung, so 
segensreich, gewirkt hat. Zeugniss day von geb il 
ZBB° ae in ‚verschiedenen. Ländern a "Erfolß, 
angestültn Versuche, den Nachtheilen des Sumpf- 
Keisbaues zu euch! wenngleich, gerade i er 
zuß" auf te Sümpfeögenden ig noch „scht, Vie) "zu 
dhun"ist, ‚Vor A Nen ist es, nach "des "Ye it, 
Ausspruch ," dringend ‚Hoddiwendige "Aufgabe au 
Staatsiiygienike, ‚geworden,, den "Kologsälen Agpre- 
sätiohen’ von Menschenmässen mit, allen zu ‚Ger 
böte stehenden Mitteln "eonteteeh zZ zu "streben, wie, 
dies für London, Paris erspriessltdh Sewesen 
wäre, “Denn ab esehen von’ epidemischen“ “und 
ansteckenden® Krankheitshierden "sind "dergle ichen’ 
Uebervölkertingen die "Herde" endete Te 
struktions- :Plagen ; so ‘fallen in ‚den’'drei ‘verei- 
rügten’Königreichen von Grössbritänhien jährlich 
60,000 !der' Phthisis’zum’Ößfer ‚ferner hausen 
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dort, arg ‚die Skroph Sl din den Fabrikstädten 
Ende rackeileg: ‚aller, Art, zu, finden, .. Das 
Gleiche, gilt ‚von Di ts, ‚Lyonun nd andern Städten; 
Wären diese, en re eentrationen in. und. auf 
ben ‚bang, auf, in Rp ‚eesgraptische Biesapı 


a: 


einem, .g De Dbellen abgebolfen "Bist nicht 
zu läugnen, . dass s3,bis ‚jetzt sehr Vieles, in ‚hygier 
nischer Here AB! ‚allen, IvneIeBs geschehen 
der. ‚praktischen, hm: ‚die, H Sndengs, 
arbeitet, ‚Andererseits ‚hat die, Hygieini k.die Ges, 
werbe und Professionen,, einem eignen, Studium 
unterworfen ,„‚und verwerthete , ‚die, Staatsmediein 
und ‚öffentliche ; ‚Hyg ieinik die ‚daraus ‚genomme- 
nen, ‚Resultate @,, ZU; ‚prophylaktiseher, ‚Benützung 
und Anwendung. ‚Man. ‚suchte corporative Krank- 
heiten. ‚zu individnalisixen, und,.‚die. damit (‚ver 
knüpften ‚Nachtheile | zu, beseitigen, .oder zu be- 
schwichtigen. ‚Am,.‚diese ı Bemühungen .reihte 
sich die Sorgfalt, für, Gefängnisse, Spitäler, Sehu- 
len, öffentliche, Versammlungsorte, „Versorgungs- 
häuser, ‚wo; Raum, ‚Juft, Licht, „und, Nahrung 
das Objekt, hygieinischer Fürserse, ‚werden., muss- 
ten ;r, und, zwar ‚hat; sich „diese Rührigkeit.nicht 
nur auf, Deutschland,,, ‚England. und Frankreich, 
sondern; ‚auch auf,;andere; Länder, erstreckt, ‚als 
Be Igien,. ‚Spanien, und. Portugal... .‚Wenm nun 
gleich, die; ‚Hygieinik den, ‚Menschen. ‚auf. allen 
seinen Wegen. von; ‚der, „Wiege . ‚bis, zum. Grabe 
begleitet ;.,.so, ist ihr, ‚doch,, ‚noch „eine Hauptauf- 
gabe geblieben, , nämlich, für das, ‚physische: und 
moralisehe, Wohl; der ‚BTOSSEN,. Menschenmasse, 
die ‚im, .den "Hauptstädten concentirt ist, zu. SOL- 
gen au Einhalt, zu thun; dem, ani imalisch cn; ‚Ver: 
giftungen ,;, welche , ‚ganze „, Generationen, ‚durch- 
seuchen.,., Es,., ist, ,; dringende Aufgabe „unserer 
Alte RE ERlnaNIE, deRh I LÄRM NSBABTE sbenen 


ah: SIDE 5 retih 


iu 3 Vereh Bee Prävalenz re Lun- 
gentuberkulose. unter ‚den. Truppen aller ‚Länder 
stellen, „hygieinische, Indikationen; die, im: 
und an. ‚der „Wurzel, zu; fassen, Ri Fe ‚dieser 
Beziehung, ist, es Pflicht, für;.die. Staatsregierung, 
noch fürsorglicher,, und. ‚vormundschaftlicher als 
bisher, „über ‚den; ‚zunehmenden, Bayp epiepın zu 
wachen. ‚Vor.Allem. ‚sollte ‚die Öffentliche ‚U nei 
nik, um. ‚der zunehmenden, Schwächung, der Ge; 
neration ;;zu: ‚steuern, „ein,; Veto,.einlegen, gegen 
das,, „Heirathen. „unter, Verwandten, Bluisver- 
wandten; „Tuberkulosen,ı unter ‚sich und; unter, ‚Ver 
krüppelten. „Damit; aber ‚die, ‚öffentliche, Hygieir 
nik ‚auch, wirklich Segen bringen. ‚kann, s0,;wähle 
eine) WeiRG nÄVBIOH auch „Männer, ‚zu „deren 
Ausübung, denen ‚ie, „Sa che ‚am, Herzen; liegt, 
damit, sic ‚nicht „„ıwie..,e3 8077 oft, ‚der, Fall ist, 
eh HER Halb, aD. ‚Baderärzte ‚pro; 
fanirt,. ‚werd Isttianie wills ‚abi? mon 
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u Grimaud de Caux, bekannt Anseh seine wich- 
tigen, Untersuchungen über „die öffentlichen Brun- 
nen, fordert auf, ihm zur Anieng one 35 
gieinischen, Karte, ‚Non, Braukpcieh, behülfliel 
ein begründet, ayd alas. Stydiumigler, ia 10 


der Luft und des Terrains, und;. wünscht, hier. 


t übernäelannde Aulschlüsse, ;zu,, erh: alten: 7 I 
il) Bezüglichder. Luft: Riehtung;und’Mäußig- 
keit der Winde; in,.jeder «Jahreszeit ;: mittlere 
Temperatur undi»gewöhnliche »Dauer.der gröss- 
ten»Hitze: und.grösste® Rältes; has srmbaibgn 
2) "Bezüglich des" Terrains  Dopogra phiselis 
Lage, Orientation," Zugänglichkeit fürdie Winde$ 
Nähe ‚oder‘ Entferntseim" von‘ Wasser 'iete.' Aintahld 
ah Bezüglich” der Gewässer?" Ursprung” der 
Wasser (Regen, “Quellen "oder Flüsse) , 5 in 
säichlich mit dieseh U Isprung‘ zusannhonNthgende 
Bedingungen (natürliche oder 'ktihätliche 'Rdser: 
voirs, durchfeuchteter Böden, "tablisseiheiits,"die 
RL EA liegen). IBesehAnänheitehed® ‘zum 
häuslichen‘ Gebrauch „Angewendetei‘ Wassers.) 


4), "Numerische Eleinente: Zahl “der Be yölk ic 
rung, ‚Geburten und Todeställe, Angabe, 
lokalen „Verhältnissen, &igenthümliche hen abe 

Spital work ei 


fi i 
Zahl, ‚der Kütgehoninhen und’ Gestorbenen. 


‚lussend auf, die ‚erhaltenen ‚Beriehte,,; win 
eich die ‚Karte, hinsichtlich, ‚hrer‚bildlichen D ar 
stellung, AlL,; ‚ die, ‚von „Flie, KR En 
Dufrinoy, gefertigten geologischen, ‚und, an ‚die 
vom; ‚topographischen, Bureau, „ber: ausgegebenen 
anschliessen. , WA Isle when en nob um 
kalaıltae” rt nseeim nardöfl st] bb .aise JuiN 
ul; dem. ‚im, ‚Juli, 1858, IR Kopenl 1agen, ab; 
gehaltenen ‚Kongresse, HER: ‚Aerzte, und ‚Natur: 
foıscher, aus, Schweden, ‚Norwegen, ag Däne; 
mark, ‚versammelt, ‚und. Aa ‚folgend le, Fragen 
zur, ‚Diskussion., no re 

A); Auf; welche ‚Weise ‚soll; man; Ba 
Genden Klasse gesunde und billige Woh nungen 
verschaffen ? 19 ir naar ad „s 
5. Dig, ‚Antwort ‚darauf lautete: unit Si. 
oil sl) Die, Aufführung, ‚gesunder, und ‚billi ger 
Wohnungen, für ‚Familien oder Ind RIÄR ‚aus 
dem; ‚nnbemitilien, Arb beiterstande,, ‚geschieh b am 
besten, dusch, die, Vereinigung ER Priyatpersp; 
nen, sie soll jedo ch nicht Gepräge einer 
Unterstützung „haben, , 2) ‚Diese, ‚Bemühungen 
müssen, aufgemuntert und, erdert,, söshall 
yon, ‚den, AlknWchen, Behörc fen hin. wer- 
den, welehe, die, \ Yerncht Ha N Rn n 


welches, der, ‚arme und Iose,atı Saiten nters 
stützu 19 beihirige ‚he il 4 Im ra 
Hs, ‚det, MohnäRSCH „AG 





car 
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3). ‚Was, dig, ‚Einrie 





triftt Me ‚muss N ie „Zu xünfüige | m 

KBIREBRRR. eo ‚beruht „sie al jH en, „Ver, 

hältnissen ;, neh, AN „sowohl i in. HERR 
{zweck mänsig „,. 


En isch eh: BE 
PAHNNESP AU ;erric ıten. obnagummy suis sd .d 
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In Stockholm gibt es 13-14 Arbeiterwoh- 
nungen, von denen jedoch nur eine vollkommen 
dem Zwecke entspricht. | 

2) Von welcher Beschaffenheit muss die Or- 
ganisation einer Gesundheitspolizei in ihren 
Hauptzügen sein ? 

a. Die Gesundheitspolizei muss aus mehre- 
ren Individuen‘ zusammengesetzt 'sein,: welche 
zusammen die erforderliche: Sachkenmntniss be- 
sitzen, nämlich’aus Aerzten, Juristen, 'Gemeinde- 
mitgliedern und in’ den Städten auch aus Tech- 
nikern.: »b. Die Gesundheitspolizei muss in jeder 
einzelnen Kommune» oder in kleinern passenden 
Distrikten ihren ‚Repräsentanten haben. ec. Aus- 
serdem ‚muss; in, jedem : grössern Verwaltungs- 
Distrikte eine ;sachkundige Oberbehörde für das 
Gesundheitswesen ‚sich befinden. d. Ihre Wirk- 
samkeit soll, durch. passende gesetzliche Bestim- 
mungen. aufrecht erhalten werden. 

3) Ist,;eine Wasserleitung zur Versorgung 
einer. grössern, Stadt mit einer : hinreichenden 
Menge ‚Wassers .nothwendig? Was hat man 
bei Anlegung einer solchen in Rücksicht auf 
unsere ‚klimatischen Verhältnisse zu beobachten ? 

a. Das Wasser. muss aus Flüssen, aus ober- 
flichlichen Wasseransammlungen oder unterirdi- 
schen Reservoirs genommen werden, wenn es 
hinreichend vorhanden und so rein als möglich 
ist. b. Eine Wasserleitung ist nothwendig, um 
grössere Städte mit gutem Wasser in hinreichen- 
der Menge zu versorgen. c, Die Hauptleitung 
soll aus Gusseisen bestehen, die Leitungsröhren 
zu den Häusern dürfen nicht Kupfer, Blei oder 
Zink sein. d. Die Röhren müssen im frostfreien 
Erdreiche gelegt werden. e. Die Leitungsröhren 
zu den Häusern sollen durch schlechte Wärme- 
leiter gegen den Frost ‘geschützt sein und soll 
man schon beim Bau derselben darauf achten. 

4) Was soll im Norden zur Erwärmung 
£rösserer, öffentlicher Lokale, besonders Kitchen, 
geschehen ? | 

a. Die Kirchen müssen erwärmt werden, 
b. Die Erwärmung muss mittelst Apparaten ge- 
schehen, welche frische Luft einleiten. c. Die 
warme Luft ‚soll von unten herströmen. 

5) Wodurch kann die grosse Sterblichkeit 
unter den zarten Pflegkindern verhütet wer- 
den? 
a, Die ‘Sterblichkeit unter den jungen Pfleg- 
kindern, d.h. unehlichen Kindern , ist im Nor- 
den’ so bedeutend, dass sie im hohen Gräde die 
Aufmerksamkeit der Regierungen erfordert. ‘Um 
eine Uebereinstimmung in den ‚statistischen An- 
gaben zu erlangen, einpfiehlt der Kongress, 
einen Unterschied zwischen ehlichen und üneh- 
lichen Kindern, wenigstens für die ersten fünf 
Lebensjahre, so wie zwischen Todtgebornen 
und solchen, welche in den ersten, 24 Stunden 
nach der Geburt gestorben sind, zu "machen. 
b. Da eine genügende Mutterpflege für die un- 
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ehelichen Kinder im Grossen nicht ausführbar, 
so kann nur der grossen Sterblichkeit unter den 
Pflegekindern durch eine: geregelte Wahl der 
Pflegeeltern und geordnete Aufsicht über die 
hygieinischen Verhältnisse, in denen die Kinder 
leben, entgegengearbeitet werden. Zu diesem 
Zwecke werden ausser wohleingerichteten Ent- 
bindungshäusern und Pflegeanstalten, freiwillige 
Vereine zur Beaufsichtigung solcher Kinder und 
zur Austheilung von Geldbelohnungen an die 
Pflegeeltern empfohlen, ce. Dies kann ohne hin- 
reichende pekuniäre Mittel und ein wohlwollen- 
des Zusammenwirken von vielen Seiten nicht 
erreicht werden, und es ist daher sehr wün- 
schenswerth, dass Regierung, Stände und Ge- 
meindebehörden Alles, was in dieser Sache ge- 
schieht, bereitwillig und kräftig unterstützen. 

6) Muss man Massregeln in Bezug auf die 
Beschaffenheit und Bereitung der Nahrungsmittel 
für die unbemittelte Volksklasse, sowohl ru die 
Städte als für das Land treffen, und wie er- 
reicht man diesen Zweck am besten ? 

Die Antwort darauf war folgende: 

a. Die Kenntniss in der allgemeinen Diätetik 
soll unter dem Volke verbreitet und sollen 
Preise für die besten Schriften über diesen 
Gegenstand ausgesetzt werden. b. Durch Er- 
richtung von Gesundheitsgerichten, durch strenge 
Beaufsichtigung und, wenn es nöthig, durch 
Polizeimassregeln, endlich durch Darbietung der 
nöthigen Hülfsmittel zur Untersuchung suche 
man den Verkauf verdorbener, schlechter oder 
verfälschter Waaren zu verhindern. c. Man 
mache die respektiven Gesundheitsbehörden dar- 
auf aufmerksam, dass der Genuss von schlecht 
bereiteten und undienlichen Nahrungsmitteln sich 
als Ursache von in manchen Gegenden bestän- 
dig vorkommenden Krankheiten ergeben hat. 

7) Welche sind die vorzüglichsten” Forde- 
rungen, welche man in sanitärer Hinsicht an 
ein Baugesetz, sowohl in Betreff von Privat- 
als von öffentlichen Gebäuden zu stellen hat? 
Diese Frage wurde nicht näher erörtert. . 

8) Welche Verhältnisse am Bord von grös- 
sern oder kleinern Schiffen verdienen in sanitärer 
Hinsicht vorzugsweise verbessert zu werden ? 

Hierauf wurde geantwortet: 

a. Die Gesundheitsverhältnisse am Bord von 
Schiffen müssen durch Gesetze geordnet wer- 
den, welche den von den Schiffen und vom 
Seeleben unzertrennlichen : Eigenthümlichkeiten 
angepasst sind. b. Es soll durch die Gesund- 
heitspolizei eine sachkundige und zweckmässige 
Kontrole in hygieinischer Hinsicht auf Schiffe 
ausgeübt werden, besonders zu Zeiten und ‘an 
Stellen, wo epidemische Krankheiten, wie. Cho- 
lera, Pocken u. s. w. herrschen. 

9) und 10) Wie muss das Latrinenwesen, 
sowohl auf dem Lande als in grössern und klei- 
nern Städten, zweckmässig eingerichtet werden? 
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Iniswelehem Falle ist das««Kloakensystem-an+ 
wendbar;; 'inwelchen Fällen:haben andere. Sy- 
steme.den Vorzug, und zwar immer 'mit beson+ 
derer ' Rücksicht’ auf. dies, Verhältnisse insden 
nördlichen Ländern? Welche» Verbesserungen 
muss: man: vor ‚allen Dingen in Betreff der Rein- 
haltung‘ und des -Ablaufsystems ‚unserer grossen 
Städte und der nächsten: ea PRORENE 
zu: erreichen suchen 2... 


Die Antwort Tautete folgendermassen: 


ie er Für grosse Städte ist es zweckmässig, 
ein unterirdisches Ablaufsystem für. ‚flüssige Ge- 
genstände einzurichten, wenn ein Fluss vorhan- 
den ist, ‚der die ‚Unreinigkeiten ‚beständig fort- 
führt und Wasser zum Ausspühlen der Leitun- 
gen, die keinen Fall haben i hinführt, b. Für 
grosse Städte, ‚welche die unter. a. angeführten 
Bedingungen eines "passenden Kloakensystems 
nicht haben, ist die. Anwendung des Latrinen- 
systems li Tonnen oder beweglichen Reser- 
voirs am besten... .c. Für kleine Städte kann 
man. das Latrinensystem mit Tonnen oder bei 


Gebäuden, in denen sich viele Menschen. und 


Thiere aufhalten und wo viel Platz vorhanden 
ist, mit Gruben ‚anwenden , doch müssen diese 
dicht . und. so. eingerichtet sein, dass man ‚sie 
leicht ausbessern und vollständig reinigen kann. 
d. Latrinen mit Gruben dürfen nie unter dem 
bebauten. Raume liegen, und Latrinen mit trans- 
portablen. Reservoirs, dürfen nur in Häusern an- 
Babraeh werden,, wenn die Reservoirs ‚klein 
sind. e.. Alle Latrinen in den Städten müssen 
ey und ‚wenn sie in bewohnten Häusern 
liegen, mit einem über das Dach hinaus gehen- 
den ‚Zugrohre versehen sein. .f. Wo das Ton- 
nensystem oder Gruben angewendet werden, 
muss man Alles aufbieten, die flüssigen von den 
nicht flüssigen Bestandtheilen zu scheiden, Das 
Renovationswesen sollen die Gemeinden. unter 
Controlle der öffentlichen Behörden überwachen. 
g. Alle Abläufe für das unreine Wasser in einer 
grossen Stadt müssen einen harten, glatten 
Grund, einen regelmässigen hinreichenden Fall 
haben und fleissig rein gespült werden. : Werden 
Gruben. zum Ablauf im Umkreis von Städten 
benützt, so: müssen sie. überbrückt sein. Zum 
Ablauf darf Nichts von den Latrinen . geleitet 
werden, so ferne der Ablauf nicht unterirdisch 
ist. In den Städten darf kein Ablauf aus La- 
trinen oder das Schmutzwasser aus den Häusern 
zu irgend einem Sumpfe oder unterirdischen Re- 
servoir ‚geleitet werden. — 


l) Civilmedieinalwesen in Deutschland. 


a, Die Aerzte und das Publikum. 


Aphorismen über ärztliche Kunst. Von Dr. Joh. Gröser 


in Mainz, Mainz. Franz Kirchheim. 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. VII. 
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a praktische Mediein ‚unsgrer Tage. »«Von«Dra“-,F. .W 
Beneke.- Marburg, .N.G. Elwerti, ut. ond mn, 


Tusti ‚Radü, ‚commentatio, de, studio medico we ARRBIBRHRS 
r ordinato. Lipsiae. A. Edelmann. R 


Rechte Katy Pflichten, Leiden und Freuden . ärz FR 
" Standes. Von Dr. Adolph Lion, sen. _ Berlin, L. v. 
" Warnsdorft. ni audal 
löse Adhulisuien endötchi im Verlaufe 
seiner mehr:'als fünfzigjährigen: Erfahrungen. Er 
spricht in denselben»seine »Ansichtraus über die 
Art und: Weise,» wie allein »— den Besitz der 
erforderlichen | wissenschaftlichen Bildung des 
Arztes ‚vorausgesetzt — die Medizin zum Nutzen 
der Kranken thätig sein und"ihren"Werth beur- 
kunden könne: “Wenn der‘ Werth, welchen das 
Publikum der Medizin‘ beilegt,: dermalen‘"nicht 
sehr gross ist, so: darf man ‚sich‘ darüber eben 
nicht » wundern. '; Erinnert man’ sich , "wie oft 
schon: vorveinem Jahrzehnte Lehren und Grund- 
sätze: der Wissenschaft, ‘welche‘in’hohem An- 
sehen gestanden und allgemein’ verbreitet waren, 
dem Untergange , der Verwerfung 'erlagen;: — 
erinnert man sich des vergänglichen Anschens 
hoehberühmter Namen, die längere Zeit hindurch 
mit“ den  ehrendsten 'Epitheten‘ gefeiert ‘wurden, 
bald darauf aber der Vergessenheit anheimfielen, 
—  gedenkt man der vielen veröffentlichten Er= 
fahrungen,, welche sich wicht bestätigt’ haben, 
und «der Menge wvielgerühmter Heilmittel, unter 
welchen wir, wie "unter Freunden, nur ‚nöhige 
wahre haben , = der‘ oft höchst unwürdigen 
Streitigkeiten der ‚Aerzte‘ unter sich, ‘die ‘Plinius 
als: miseras ' sententiarum  concertationes nullo 
die idem censentes charakterisirt, — und wirft 
man ‚einen Blick auf das ungünstige Urtheil ‘von 
vielen Standesgenossen, die selbst den Glauben 
und das Vertrauen süß die-Medizin untergraben, 
so: steht: selbst dem’ besonnenen Arzte' der Skep- 
tizismus nahe, 'und noch weniger’ ist dem Laien 
das immer mehr wachsende Misstrauen auf den 
Werth der Medizin zu verargen. . Der Arzt be- 
sitzt bei allen Unvollkommenheiten der Medizin, 
welche eben so "wie jedes andere Wissen ein 
Stückwerk ist und bleiben wird, noch Mittel 
und Wege genug, Leidenden vielfältig ein wohl- 
thätiger Beistand, Tröster und Helfer zw sein, 
und wenn in unsern Tagen selbst von’ Aerzten 
Zweifel ‘darüber ausgesprochen werden, so kann 
man darin’ nur eine aus Mangel an eigener 
Erfahrung hervorgegangene Verirrung erblicken. 
Ein erfahrener Arzt wird sich gar vieler Krank- 
heitsfälle erinnern, in welchen sich bei rich- 
tig gestellter Diagnose der Krankheit und rich- 
tiger Wahl der Mittel diese als unbezweifelt 
wirksam, hilf-' und siegreich erwiesen haben. 
So lange die Aerzte nicht selbst den Glauben 
an die Medizin verlieren und untergraben, wer- 
den alle Spöttereien der Verächter der Medizin 
nie, dahin gelangen, den wahren, hohen Werth 
und Nutzen derselben bleibend herabzusetzen, 
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und es werden sich stets die Worte Walter 
Scott's bewahrheiten: „Wenn Moliere wieder 
aufstünde, würde er wohl noch Stoff finden, 
über manche Aerzte zu spotten, aber nicht über 
die Medizin.“ Die Aerzte selbst tragen den 
grössten Theil der Schuld, dass der Verächter 
der Medizin unter den Laien immer mehr wer- 
den, und zwar theils durch ihr Verhalten gegen 
die Kranken, theils durch ihr Verhalten gegen 
die Kollegen. Die übergrosse (Coneurrenz 
zwingt die Aerzte, sich allen Launen und rück- 
sichtslosen Zumuthungen ‘des Publikums zu 
fügen, — fügt sich der Eine nicht, so fügen 
sich die Anderen, und indem sie sich‘ so immer 
mehr zu Sklaven des Publikums machen lassen 
müssen, sinkt auch ihre Achtung und ihr An- 
sehen immer mehr. Früher bat man den Arzt 
um einen Besuch, jetzt bestellt man ihn wie den 
Bartkratzer. In früheren Zeiten waren‘ die 
ärztlichen Verordnungen fast wie obrigkeitliche Ge- 
bote angesehen und respektirt; jetzt hat dieser 
Respekt und die Folgsamkeit, gegen den Arzt 
sich fast ganz verloren. Viele Kranke fragen 
ihn, sobald‘ er die Feder: ergreift, nicht nur 
was?: sondern warum er : ihnen: verordnet? 
welchen Erfolg es haben solle u. s. w., und 
nicht selten knüpft sieh hieran ein kleiner Disput 
zwischen Arzt und Kranken. Der Grund von 
dem Allen ‚liegt theils in der Menge populär- 
medizinischer Schriften, in’ welchen dem Kranken 
Trost und Hilfe, versprochen und nebenbei der 
Kopf verdreht wird, 'theils und meistens: in den 
Aerzten selbst, welche bald aus einer unzeitigen 
Artigkeit: gegen ihre Kranken, ‚bald aus der 
Sucht, ‚Beweise ihres Wissens abzulegen, am 
Krankenbette und am: Wirthshaustische privatis- 
sima lesen. Daher kommt es denn auch, dass 
viele Kranke so. genau nach dem’ Sitze ‚ihres 
Uebels inquiriren, ob es im: Blute, in.der Galle 
oder im Schleime, in den Nerven, oder :in diesem 
oder jenem Organe  wurzle:?, um sich ‚mit meist 
ganz werthlosen, oft komischen Antworten zu- 
frieden stellen zu lassen. Es. wäre wohl besser, 
wenn die. Aerzte zu einem würdevolleren, 
schweigsameren Benehmen zurückkehrten und die 
Kranken darauf hinwiesen, dass: alle derartigen 
flüchtigen Erklärungen ihres. Zustandes, die bei 
jedem Besuche wiederholt werden müssen, ihnen 
ganz. unverständlich bleiben und zu falschen 
Vorstellungen Veranlassung. geben müssen, weil 
sie den gesunden Zustand des Körpers: nicht 
kennen und noch weniger den kranken zu be- 
urtheilen vermögen. Die Aerzte haben sich 
grösstentheils selbst um ihr Ansehen im Pub- 
likum gebracht, und sie können es wieder er- 
ringen durch gemeinsame Wahrung ihrer Stan- 
desinteressen und kollegiales Zusammenhalten. 
— Viribus unitis! ‚Wenn sich in neuester Zeit 
mehr und mehr auch da, wo es -sich-um heil- 
bare Zustände handelt, ein Mangel des’ Ver- 


er 


LEISTUNGEN IN DER GESUNDHEITSPFLEGE 


trauens zu der ärztlichen Kunst kund gibt, 
wenn der Charlatanismus in unsern Tagen sein 
Haupt fast freier und kecker erhebt, als vor 
Jahren, so muss das einen besonderen Grund 
haben, und diesen glaubt Beneke in nichts An- 
derem zu finden, als in der Vielgestaltigkeit' und 
Zerfahrenheit der ärztlichen Anschauungen selbst. 
Es ist diese Zerfahrenheit wohl theils Folge der 
Fortschritte der medizinischen Forschung selbst. 
Neue naturwissenschaftliche Entdeckungen rufen 
in der Regel auch alsbald neue Heilmethoden 
hervor, und mit der reichen Zahl jener haben 
sich auch diese ins Endlose vermehrt, — man 
denke nur an die heilgymnastischen, die elek- 
trischen, die klimatischen u. s. w. Heilanstalten. 
Aber im Ganzen erhellt aus alle Dem und in- 
sonderheit aus der vagen Verallgemeinerung im 
Einzelnen vielleicht richtiger Prinzipien (und 
deren einseitiger Ausbeutung! Ref.), dass der 
wahre und sichere wissenschaftliche Boden noch 
nicht gewonnen und allgemein betreten ist, und 
dass in seinem Mangel die Vielgestaltigkeit der 
Anschauungen begründet liegt. — Der gebildete 
Theil des Publikums fühlt dies wohl heraus 
(und der weniger gebildete Theil erfährt es 
durch populär-medizinische Schriften, ärztliche 
Reklamen u. s. w. Ref.), und das Sinken 
seines Vertrauens zu der-Medizin findet darin 
gewissermassen seine Berechtigung. — B. meint, 
dass das Naturstudium in weitester Bedäktung 
des Wortes die einzig richtige Grundlage der 
Medizin sei, und dass sich die Ausbildung des 
Mediziners deshalb auch nicht auf die Kenntniss 
der menschlichen Anatomie und Physiologie, der 
Krankheits- und Heilmittellehre beschränken 
darf, dass sie sich vielmehr auch auf die Gebiete 
der Chemie und Physik, sowie auf die. der 
einzelnen Zweige der Naturwissenschaften zu er- 
strecken hat. Aber der Unterricht in diesen 
Disciplinen muss ein, vollständiger sein; denn 
nur damit kann auch’ der vollständige Begriff 
von dem Inhalte und der Bedeutung derselben 
erwachsen. Dadurch allein kann ein sicherer 
Grund für die Vervollkommnung einer wahrhaft 
wissenschaftlichen Medizin gelegt werden, Zur 
Realisirung und Ausbreitung einer solchen Me- 
dizin ist aber auch ein gewisses Verständniss 
von Seiten des Publikums erforderlich, Man 
suche dem Publikum die naturgemässen Auf- 
gaben der wissenschaftlichen Medizin möglichst 
klar zu machen durch populäre Darstellungen 
und Vorträge, und das vielfach gelockerte Ver- 
trauen wird sich wieder befestigen; denn es 
wird die Ueberzeugung gewonnen werden, dass 
diese Medizin keine besondere Kunst, sondern 
eine rationelle, nach bestimmten, von der Natur 
selbst vorgeschriebenen Gesetzen geregelte — 
induktive — Wissenschaft ist. (Eine sehr ideale 
Auffassung der Aufgabe der. Medizin,. deren Ver- 
wirklichung wohl angestrebt, ‚aber nie, erreicht 
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werden kann. Das Publikum — das gebildete 
wie das ungebildete — will Heilerfolge sehen, und 
es ist ihm ziemlich gleich, wer:ihm dieselben 
verspricht, ob: der rationelle‘ Mediziner oder 
ein Kräuterdoktor u. dgl. Der Ruf und das 
blinde. Vertrauen, .dessen sich Letzere in unserer 
aufgeklärten. Zeit ‚erfreuen, ‚beweist, dass Ge- 
bildete -und. Ungebildete in. Krankheiten. dem 
Mystizismus weit lieber huldigen als dem Ver- 
stande, , und sich lieber von Solchen behandeln 
lassen, welche angeblich nach höheren Einge- 
bungen kuriren , als nach wissenschaftlichen 
Grundsätzen, Ref) — Auch in der dem An- 
denken Joh. Gotihelf Martin’s in Leipzig ge- 
widmeten akademischen Festrede wird das Stu- 
dium sämmtlicher Naturwissenschaften den künf- 
tigen Aerzten dringend anempfohlen. — 
Lyon’s Absicht bei Verabfassung seiner 
Schrift war, alles Das zu erörtern, was auf die 
Verbesserung der materiellen Stellung der Aerzte 
sowohl als auf ihr Verhältniss als besonderen 
Stand von Erheblichkeit ist, in’der Ueberzeugung, 
dass Alles, was man: den Aerzten mit Recht 
oder Unrecht vorwerfen mag, einfach: seinen 
Grund darin ..hat,. dass ‚die materielle: Stellung 
der Mehrheit. der: Aerzte eine so traurige ist, wie 
sie kein andrer der gelehrten Stände erfahren 
hat und je erfahren wird. Die Kunst schreit 
nach Brod, und Noth kennt kein Gebot. Mit 
jedem Jahre vermehrt sich die Zahl der Aerzte, 
ohne dass die Wohlhabenheit und die. Mensch- 
heit selbst sich in derselben Progression vermehrt, 
und die natürliche Folge hiervon ist die, dass 
der Erwerb ‘von Reichthum durch die Praxis 
nur den Allerwenigsten mehr möglich ist, und 
es sich in den allermeisten Fällen nur noch 
darum handelt, das tägliche — sehr saure — 
Brod zu: erwerben. Dies ist traurig, aber wahr, 
und hierin: allein liegt die Ursache des Ver- 
falls, in: welchem‘ das ärztliche Ansehen jetzt 
steht.» :Abhülfe thut: Noth, und Lyon, der in 
einer ‘fast 30jährigen Praxis zahlreiche Erfahr- 
ungen gesammelt und ein warmes, fühlendes 
Herz für die: Leiden seiner Kollegen bewahrt 
hat, ‚scheint vor ‘Vielen berufen zu sein, Vor- 
schläge‘ zur Abhülfe zu machen. Er beginnt 
mit der Vertretung des ärztlichen . Standes bei 
der Staatsregierung; dieselbe werde Männern 
anvertraut , welche mit warmem Gefühle für 
den. Stand Einsicht, Muth‘ und Energie verei- 
nigen. Schon in der letzten Klasse des Gym- 
nasiums soll der'Schüler, welcher einst ein Arzt 
werden will, für diesen. Beruf: vorbereitet und 
namentlich‘ mit‘ dessen Anforderungen und der 
hohen Bedeutung dieses Studiums bekannt ge- 
macht werden. Sehr Beherzigenswerthes enthalten 
die Kapitel über den Kollegienzwang, die. Prü- 
fungen , Promotionen , Dissertationen, über die 
schlimmen - Aussichten auf Erwerbung einer 
Praxis für angehende, über die trüben Aussich- 
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ten alternder Aerzte, über die Kollegialität, deren 
grimmigste Feindin, zumal in grossen Städten, 
eine übergrosse Conkurrenz ist, über Vertretun- 
gen, über Konsultationen, Titel, Anstellungen, 
Reklamen , Spezialisten (specialis est medicus, 
qui speciem  simulat, morbos quondam  melius 
sese sanare  posse alüs. : Ref.);, ‘ Pfuscherei, 
Ehrenrath, Vereine, Eid, Verweigerung ärztlicher 
Hülfe — eine Vogelscheuche im Strafgesetz- 
buche —, Atteste, ‚Verschwiegenheit, unzüchtige 
Handlungen, Kunstfehler, Gewerbe — in Preus- 
sen werden die Aerzte als Gewerbstreibende 
betrachtet —;, Unzuverlässigkeit — in Preussen 
kann jedem Ärzte wegen ‘Unzuverlässigkeit die 
Conzession zur Praxis entzogen werden —, 
Polizeikontraventionen, Anstrengungen die 
vom Arzte so oft verlangten: Opfer an :Gesund- 
heit und Lebensgenuss werden ‚zu schlecht ho- 
norirt —,. allgemeine Rechte. — die Aerzte haben 
weit ‚mehr Pflichten als Rechte und werden in 
diesen schlecht genug geschützt —, Medizinal- 
taxe — selbst die Behörden appelliren nur zu 
oft an. die Humanität der Aerzte, wenn es sich 
um die Belohnung ihrer ‚Dienste nach der Taxe 
handelt, Concursordnung — die Bevorzugung. der 
ärztlichen Deserviten. bei. Concursen u, 8. 'w. 
ist.in den meisten Fällen illusorisch —, Haus- 
arzt -— die stets wachsende - Conkurrenz und 
der Spezialismus machen die ‚Hausärzte immer 
seltener —, Nothstand — am Empfindlichsten 
für mittellose dienstunfähige . Aerzte. — Schliess- 
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lich empfiehlt B. Associationen der Aerzte auf 


Gegenseitigkeit, da ja der Arzt stets und überall 
auf den Satz angewiesen ist: Arzt, hilf dir selber ! 
B.s Schrift empfehlen wir allen Aerzten, welche 
von der Nothwendigkeit jenes Satzes durchdrun- 
gen sind, angelegentlichst. Ref. 


b. Medicinalbeanite. 


a) Heranbildung von Amtsärzten. 


Kritische Beleuchtung der in Heranbildung von Staats- 
ärzten bestehenden Mängel und Unzukömmlichkeiten 
mit besonderer Berücksichtigung der Verhältnisse in 
Bayern. Von Dr. Hofmann. Henke’s Zeitschr. f. d. 
St. 4. Heft. 


Hofmann’s sehr ausführliche und gründliche 
‘Arbeit über die Mängel und Unzukömmlichkeiten 
in der Hetanbildung von Staatsärzten ergibt 
folgende Schlusssätze:: 

1) Es ist Thatsache, dass an nahezu keiner 
deutschen Universität im Studium der Staats- 
arzneikunde von Lehrern und Schülern etwas 
Namhaftes geleistet wird. 

2) Es ist Thatsache, dass an der Määnäliener 
Hochschule ‚gar Nichts geleistet wird. 

3): Die Ursäche liegt nicht in dieser Dis- 
ciplin; denn dieselbe ist so anziehend und man- 
nigfaltig wie nur immer eine. 
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4) Die ‘Ursache liegt nichtsan den‘ Medizin- 
studirenden, denn diese ‚beurkunden' im’ Studium 
der: übrigen » in ügpsie dies chmittigee Keane 
Eifersulinsen/ Po un 

+5) «Die ‚Ursache; ae nur zum delnisishaht 
Theil. insoferne 'an-»den: Fachlehrern, als diese 
nahezu alle niemals praktische;,: vielmehr nur 
theoretische »Fachmänner waren und sind; inso- 
ferne aber: gar nicht: an den Fachlehrern, als 
diese : nicht. pe sich zu Mesilehrarum er- 
nennen. 
6) Die Uesiche liegt zum Theil, Fer 
des Staates; bei der geringen Zahl staatsärzt- 
licher Stellen ist die «Aussicht ‘der jungen Me- 
diziner auf einstige: Erlangung ' einer solchen 
Stelle sehr gering. 


7) Die Ursache liegt zum 
Theile im Staate, insoferne er 

a. die Leistungen seiner Staatsärzte und 
ihren Einfluss auf den Staatshaushalt unter- 
schätzt; desshalb 

b. dem Stand der niedern Staatsärzte nicht 
die nöthige Aufmerksamkeit zuwendet und u 
hat herunterkommen lassen; 

c. an dem falschen Satz noch immer fest 
hält, dass heilärztliches Wissen und Können iden- 
tisch sei mit staatsärztlichem Wissen und 
Können. | 


8) Die Ursache liegt in Bayern ganz vor- 
züglich in der allerhöchsten Verordnung über 
das Studium der Medizin vom 22. ‚Juni 1858, 
insoferne diese 

a. auf rechnerisch falscher Untirtah beruht, 
und die Gesammtnote nicht das Maass der 
Kenntnisse des Kandidaten in der Staatsarznei- 
kunde dokumentirt; 

b. auf dem Prinzip unbedingtester Lernfrei- 
heit fussend, als Vorbedingung zur Zulassung 
zum Staatsexamen nicht einmal den Nachweis 
des Gehörthabens der beiden Fächer der Staats- 
arzneikunde an den Universitäten verlangt; 

c, heilärztliches Schlussexamen und staats- 
ärztliches Schlussexamen in Eins zusammen- 
wirft; 

d. durch jährlichen Wechsel der Prüfungs- 
organe die Einheit und Consequenz des Prü- 
fungsgeschäfts opfert. 
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9) Nicht unten an den Universitäten kann, . 


sondern oben an den Spitzen der Medizinalver- 
waltungen muss reorganisirt werden, denn oben, 
nicht unten. liegt der Schaden. 


10) Das herrschende System, welches be- 
liebige Persönlichkeiten zu Medizinalverwaltungs- 
chefs ernennt, ist falsch. 


11) Dieses System muss gestürzt: werden, 
Staatsärzte, die von der Pike auf gedient haben, 
müssen an die Spitze kommen, ‚ehe an ein 
Besserwerden im Medizinalwesen überhaupt zu 
denken ist. 


LEISTUNGEN IN DER GESUNDHEITSPFLEGE 


12) ‚Fortgesetzte  schonungslose -Aufdeckung 
aller »Gebrechen des‘ herrschenden ' Systemes: in 
der wissenschaftlichen ‘und, wenn: nöthig, in der 
Tagespresse aller Länder: ist PAR Miktelh zum 
Zwecke weil ed Jah wrnindsh ws 

13) Zu ‘den jetzigen Fachlensrnn ihm die 
Studentenschaft kein Vertrauen besitzen, 'weil sie 
nahezu alle niemals ‚Staatsärzte waren , ‚noch 
sind. di re 1 1 

14) Vereinigung von Prötedsür und staats- 
ärztlicher Stellung in ‚ Einer Person Ist, ‚Postulat; 
nicht aber 


15) E rnennung eines tüchtigen Staatsarztes 
zum Universitätsprofessor , sondern umgekehrt 
eines. tüchtigen universitätischen. Lehrers. zum 
Staatsarzt. _ | 

16) Anden. grössern Universitäten Schei- 
dung der. Diseiplin in. 2 . Professuren, ‚in eine 
gerichtsärztliche und administrativärztliche Pro- 
fessur. 

17) Das Ordinarikik daiTallond Bebehuinden 
Rechten und  Befugnissen für den: Fachlehrer; 
sind deren.2, für den jüngern das Extraordinariat. 


18) Errichtung staatsarzneilicher Klinika an 
den Uhirekeiiiklen: und deren UESERRARUR als 
obligate Kollegien. 


19) Sorge für. den Heranwuchs künftiger 
Fachlehrer durch Begünstigung der Kandidatur 
zur Privatdozentur. 


20) Freie Wahl der Studirenden, ob sie 
sich einst der staatsärztlichen Laufbahn ZUWEN- 
den wollen oder nicht, daher 


21); nur für Jene, die künftig Staatsärzte 
werden ‚wollen, nicht ‚aber auch für die. An- 
deren die Verbindlichkeit: zum Betriebe staats- 
ärztlicher Studien an den Universitäten. .. ı... 

22) Verbindlichkeit der Studirenden, in einem 
der letzten beiden Jahre . ihres Universitätsstu- 
diums: die: staatsarzneilichen Studien zu machen, 
und das ‚Verbot, früher diese einschlägigen Kol- 
legien zu hören. | 

23) Ausscheidung ‘der Prüfung: aus ..der 
Staatsarzneikunde aus jener Schlussprüfung, die 
das heilärztliche Wissen des Kandidaten: beur- 
kunden soll. 

24) Zweijährige Praxisnahme des künftigen 
Staatsarztes nach seiner Rückkehr von den 
Ausbildungsreisen bei einem  Niederstaatsarzte 
(Physikat.) 

25) Ein eignes "Staatsexamen aus  staats- 
ärztlicher Wissenschaft, nur zu bestehen von 


Jenen, welche künftig‘ Staatsärzte werden 
wollen. 

26) Der Nachweis 

a. des Bestandenhabens der ‚ärztlichen 
Schlussprüfung, 


b. des Gehörthabens stuatuiisennekene 
Kollegia und Praktika an der Universität, 
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© & geschehener zweijähriger Praxisnahme bei 
einem; Physikat als rear ‚zur, ee 
2. zur 'staatsärztlichen Prüfung. 


27) Eine aus einem 'höhern Mediziälbea 
ten als Vorstand, einem Gerichtsärzt und einem 
Sanitätsbeamten, ‚allenfalls auch noch einem 
Chemiker, 'Technologen und 'Thierarzt als Bei- 
sitzern , bestehende ‘Commission als ständiges, 
nicht‘ aber jährlich 'wechselndes One ki ‚or 
staatsärztliche Prüfung. 


28) _ ‚Unpartheilichkeit der Examinatoren, 
daher Benennung. der, Prüfungsöbjekte ‚durch’s 
Loos. 


29), Prüfungsgegenstände, im "stantsärztlichen 
Examen: äh 

a, in gerichtsärztlicher. Wissenschaft; 

-@. mündlich -theoretische Prüfung; 

se praktische. Prüfung, nämlich: 

aa. Eröffnung einer, Höhle des Körpers mit 
Protokolldiktirung des Befundes ; | 

BB. ‚Begutachtung in einem schwierigen 
Kriminalfalle auf somatischer ‚Unterlage; 

Y% Begutachtung. in einem psychologischen 
Fall; 

a. Me eine qualitative und. quantitative che- 
mische. Analyse aus dem Gebiete der Toxiko- 
logie, wenn, nicht im Staate eigne Gerichtsche- 
ımiker bestehen ; | 


b. in. administrativ-ärztlicher.. Wissenschaft: 

@..mündlich-iheoretische Prüfung;;, 

B. praktische Prüfung: Ä 

a4., eine qualitative chemische. als, wenn 
nicht, eigene Polizeichemiker. bestehen; 

BB... eine. Diagnose. im Pferdestall , eine 
gleiche, im Rinderstall und die Eröffnung einer 
Höhle ‚eines, Rinderkadavers, wenn nicht, im 
Staate, eigne Staatsthierärzte bestehen; 

-.YY. eine. Apothekenvisitation; 

86. eine. Fabrikvisitation; 

‚es. schriftliche Begutachtung zweier schwie- 


riger Themata aus administrativ-ärztlicher Thä- 


tigkeit. ' 

30), Geistige ‘und materielle Hebung des 
staatsärztlichen Standes in allen seinen Glieder- 
ungen und Selbstachtung seiner Medizinalbeam- 
ten durch den Staat und zwar: 

a. durch’ Aufbesserung der Besoldungen bis 
zu jener Höhe, welche die Besoldungen coor- 
dinirter Beamtenkategorien haben; standesge- 
mässe Befriedigung der Lebsucht; 

'b. durch vollständige Gleichstellung der 
Staatsärzte in allen und jeglichen Beziehungen 
mit den coordinirten Beamtenkategorien; 

c. durch Besetzung aller staatsärztlichen 
Stellen ohne‘ Unterschied der Instanz durch 
Avangement der Staatsärzte von unten hinauf, 
nicht aber durch: Besetzung der mittlern und 
hohen: Medizinalverwaltungsstellen durch nicht- 
„„staatsärztliche Einschüblinge von’ nebenher ; 
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- eonCurrIiren müssen. 
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d.durch' 'staätsärztliche' Fortbildung bis zur 
Anktällung mittelst Ueberpflanzung.des ri, 
ren auf das Physikati; ml rnaetH ad 


‘ durch’ Gleichstellung der Ehyeikäiähedint 
ah in jeder‘ "Beziehung mit den Accessisten 
der andern Beamtenkategorien / he ae 


 £, durch Freigebung der. Praxis | hd. _Ent- 
zunftung der Wissenschaft, da wo dieses nicht 
bereits geschehen ist. (Viel “Wahres, aber 
auch viel Einzusfähukiggen! Ref.) 


ß. Stellung der Amtsärzte. 


Auch ein Votum über die Medicinalteform. Von Dr. Gernet. 
Hamburg. Peather-Besser und Mauke. 


Die Vorschläge Gernet’s zu einer Reform 
des Hamburger Medizinalwesens beziehen sich 
hauptsächlich auf Reorganisation des Gesund- 
heitsräthes, der obersten Medizinalbehörde. Er 
will, ‘dass die Mitglieder derselben, sowie auch 
die Pliysiei sich: allein ihrem Amte widmen und 
der Praxis ganz entsagen, : wogegen ihnen na- 
türlich eine entsprechende Besoldung ' gegeben 
werden: müsste, Ref. ‘hat dies schon im Jahre 
1849 vorgeschlagen. Das Ansehen der Medi- 
zinalbeamten muss ‚sowohl bei den ihnen un- 
tergebenen praktischen‘ Aerzten als auch “bei 
dem’ Publikum leiden, wenn sie sich bei diesem 
um Praxis bewerben und mit jenen in derselben 
Conflikte mit ihren 'Amts- 
pflichten: und den Rücksichten auf ihre Klienten 
sind:in vielen Fällen z.B. bei der Conseription, 
bei Pensionirungsgesuchen : u. s.: w. unvermeid- 
lich. Als Amtsarzt hat er ‘die Zeugnisse der 
praktischen Aerzte‘ zu legalisiren, d.h. zu con- 
troliren; die Zeugnisse, welche er als praktischer 
Arzt schreibt, controlirt er selbst. Aus der 
Zueittersielluihe, in‘ welcher er: sich als Ämtsarzt 
und als; praktischer Arzt befindet, "resultiren 
noch ' gar ' viele’ andere Yhkdn venidhzend Zu 
Amtsärzten sollten nur Solche ernannt werden, 
welche neben den andern Vorbedingungen auch 
eine ; jahrelange  erfahrungsreiche “praktische 
Thätigkeit nachweisen können. Die städtischen 
Heilanstalten und die Armenpraxis "könnten 
unter Umständen den Amtsärzten übergeben 
werden. Als materieller Ersatz für die Erträg- 
nisse: der Praxis müsste ihnen die Besoldung 
derjenigen Beamten, welchen sie ‘eoordinirt sind, 
zugestanden werden, und da die ärztiichen 
Zeugnisse, selbst wenn sie von Gerichtsärzten 
beglaubigt sind, sich keines grossen Kredites 
erfreuen, so sollte das Ausstellen von Zeugnissen 
nur: den Gerichtsärzten zustehen. ‘Es wäre für 
den ' praktischen Arzt nicht demüthigender, 
wenn er seinem  Gerichtsarzte‘ die Materialien 
zur Ausstellung eines Zeugnisses liefert , als 
wenn das von dem praktischen Arzte ausge- 
stellte Zeugniss erst ‘dann Gültigkeit erlangt, 
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wenn es der Gerichtsarzt mit dem Bemerken 
beglaubigt hat, dass er gegen dessen Inhalt 
Nichts einzuwenden habe. :— Es versteht’ sich 
von. selbst, dass alle vom. Gerichtsarzte ausge- 
stellten Zeugnisse von. den. Parteien nach der 
Taxe honorirt werden müssten. — ‚Hofmann 
hat sich in obigem Aufsatze über die Stellung 
der Amtsärzte sehr richtig und nachdrücklich 
ausgesprochen. —. 


y) Die Taxen der Amtsärzte, 


Der Nassau’sche Gerichtsarzt gegenüber seiner Gebühren- 
ordnung; vom Mediecinal-Assistenten Dr. Metz. Casper’s 
Vierteljahresscehr. XXIV. Bd. 1. H. 


Beleuchtung des obigen Aufsatzes durch ° ee 
Dr. Ricker. Ebendas. AXIV. B4,2 HM. 


Metz weist nach; dass in Nassau die Ge” 
bühren für das gerichtsärztliche Personal viel 
zu niedrig sind, indem für eine von der Polizei 
oder Justizbehörde verlangte Besichtigung und 
Untersuchung eines Verletzten oder einer Leiche, 
sowie eines zur Strafe Verurtheilten nebst Gut- 
achten, wenn in der Untersuchung eine Verur- 
theilung zum Kostenersatz stattfindet und der 
Verurtheilte zahlungsfähig ist, der Gerichtsarzt 
1—2 fl. erhält; ferner für die Obduktion einer 
Leiche auf Requisition der iPolizei oder Iustiz- 
behörde unter der vorstehend bezeichneten Vor- 
ausseizung 3—5 fl. 

Die Medizinalassistenten und Medizinalacces- 
sisten erhalten für ‘die auf Requisition der Polizei 
oder Justizbehörden ausserhalb ihres Wohnorts 
vorzunehmenden Obduktionen von Leichen, so- 
wie für Beiwohnung bei den Sitzungen .des 
Rekrutirungsrathes ausserhalb ‘ihres Wohnortes 
die. Diäten der betreffenden Dienstkategorie, 
2f. — 

Mit Recht: bemerkt M. gegen die angeführ- 
ten Verordnungen, dass die Gerichtsärzte gegen- 
über den ihnen in Rang und Gehalt coordinir- 
ten Beamten ‘im grössten Nachtheil sind, dass 
sich die ältern und erfahrenern Gerichtsärzte, 
nämlich die Medizinalräthe, wenn sie kein be- 
sonderes Interesse: für die gerichtliche Medizin 
haben, von den Obduktionen zurückziehen wer- 
den; dass die gerichtsärztlichen Gutachten‘ an 
äusserer Glaubwürdigkeit  einbüssen werden 
M. will: daher diese Gesetzesparagraphen dahin 
verändert wissen: 

$ 1. Für ein von: der:Polizei oder  Iustiz- 
behörde in Untersuchungssachen : verlangtes 
Gutachten. mit: oder ‚ohne  vorausgegangene Be- 
sichtigung und Untersuchung ' nach Massgabe 
der Bedeutung. der Arbeit, «worüber die requi- 
rirende Behörde zu ‘erkennen hat, 1-20 fl. 

$ 2. Für Inspektion: “oder Obduktion einer 
Leiche -auf Requisition. der Polizei ‘oder Justiz- 
behörde, einschliesslich des ‘an Ort und Stelle 
abgegebenen summarischen Gutachtens, 3—5 fl. 
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'& 3. Die. Medizinal-Assistenten und Medi- 
zinal-Accessisten erhalten für alle auf Requisition 
und in Verhinderung des Medizinalraths, sowie 
der Justiz- oder Verwaltungsbehörde ausserhalb 
ihres Wohnortes vorzunehmenden Geschäfte der 
gerichtlichen Medizin und Sanitätspolizei,‘ welche 
bisher nicht speziell aufgeführt ;wurden, sowie 
für Beiwohnung bei den Sitzungen des Rekru- 
tirungsrathes als Entschädigung und Taggebühr 
3 fl, 30 kr. 


Ricker, ganz einverstanden mit Metz, was 
die Erhöhung der gerichtsärztlichen Gebühren 
bei Obduktionen, Untersuchungen u. s. w. be- 
trifft, protestirt entschieden gegen die Behaup- 
1. des Letztern, als würden sich im Nichter- 
höhungsfalle der Diäten die ältern und erfah- 
renern Gerichtsärzte, d. h, die Medizinalräthe 
ganz von den Obduktionen zurückziehen, da die 
Nassauischen Aerzte stets mit aller Opferwillig- 
keit und Diensttreue ihren gerichtsärztlichen 
Funktionen vorgestanden haben. Wenn die 
Medizinalräthe es auch thun wöllten, so könnten 
sie es nicht, weil der zu Obducirende in der 
Regel in Seite letzten Krankheit von einem 
oder dem andern der angestellten Aerzte be- 
handelt wurde und dieser als gerichtlicher 
Arzt nicht fungiren kann, in jedem Bezirke aber 
ausser dem Medizinalrath nur noch zwei, blos 
in wenigen grössern Bezirken mehr Aerzte an- 
gestellt sind; es muss also der Medizinalrath 
bei der Obduktion mitwirken und ist nur befugt, 
sich vertreten zu lassen, wenn er den zu Obduci- 
renden selöst behandelt hat oder durch unab- 
weislich- dringende Dienstesgeschäfte verhindert 
ist. Auch dem von Metz ausgesprochenen Vor- 
wurf des Mangels an Glaubwürdigkeit eines 
Gutachtens wegen durch Privatinteressen "be- 
dingter partheiischer Ausarbeitung tritt R. ganz 
entschieden entgegen, indem er glaubt, dass 
nicht ein einziger unter den Nassauischen Ge- 
richtsärzten dies zu thun fähig wäre. (Rs Auf- 
satz ist wohl mehr eine Zurechtweisung eines 
kühnen ÜUntergebenen als eine Beleuchtung ? 
Referent.) | I 


c. Dispensirfreiheit der Aerzte. 


Auch die Allopathen sollen selbst dispensiren. Von Dr. 
J. Hoppe. Leipzig. Otto Purfürst. 


Hoppe hat bereits im Jahre 1861 den hohen 
Ministerien Deutschlands eine Denkschrift über 
„die Dispensirfreiheit oder das Recht und die 
Verpflichtung der homöopathischen ' Aerzte, wie 
auch aller Aerzte, die von ihnen verordneten 
Arzneimittel selbst auszutheilen “übergeben, über 
welche wir uns bereits im Referate‘pro 1861 
S. 16, 17 ausführlich. ausgesprochen haben. In 
dieser Schrift wurde vorzugsweise den Homöo-, 
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pathen die Dispensirfreiheit vindieirt; in seiner 
neuesten. oben genannten Schrift sucht er zu 
beweisen, dass auch die Allopathen zum Selbst- 
dispensiren schreiten müssen. Die veränderte 
und richtigere Ansicht von den Arzneiwirkungen 
führt zu andern Arzneipräparaten und zu andern 
Arzneiformen, und: die anders werdenden Prä- 
parate und Formen der Mittel, so wie die an- 
ders gewordenen Kenntnisse der Mittelwirkun- 
gen und der Gewebsthätigkeiten führen zu einer 
andern Verordnungsweise, diese aber führt zum 
Selbstdispensiren.  (Refer. ist mit diesen Schlüs- 
sen nicht einverstanden.) ‘Mit dem Selbstdis- 
pensiren fing die Heilkunde an,. und zum Selbst- 
dispensiren kehrt sie in dem Maasse zurück, als 
die Aerzte hiezu: gesitteter, reifer, befähigter 
werden. (? Ref.) » Die Gründe, ‚welche für die 
Dispensirfreiheit: des: Arztes sprechen, sind. fol- 
gende: 1) Sie veranlasst den Arzt zu einem 
viel fleissigeren ‘und  vielseitigeren Studium. der 
Arzneimittel, :d. h. der gesainmten Arzweimittel- 
lehre, von früh an. ' 2) Sie veranlasst den Arzt, 
auch das  Apothekergeschäft zu‘ studieren. 
Wenn in der Person des Arztes der Heilkünst- 
ler :und..der Apotheker gleichsam vereinigt sind, 
so:muss die Person und der Stand des’ Arztes 
an: Bedeutung steigen. 4) Der Arzt übt nicht 
nur in jedem einzelnen Falle ein Entdeckungs- 
verfahren, oder vielmehr er sollte es üben, son- 
derm es» soll :auch' sein ganzes Leben auf das 
Entdecken’ von:Mitteln für die noch unbheilbaren 
oder schwersheilbaren‘ Gebrechen der Menschen 
gerichtet sein... 5) Es liegt in dem Selbstdispen- 
siren seine grosse Erleichterung des: Kurverfah- 
rens in’ gar 'manchfacher Beziehung. Der Arzt 
kann» leichter: und: ‚schneller mit seinen Ordina- 
tionen ‚wechseln, ohne: bei jedem Wechsel ein 
Rezept in. die Apotheke schicken ‘und auf die 
Bereitung: desselben lange: warten zu müssen, 
6). Der .Heilversuch wird‘ immer mehr ein exak- 
tes ‚Verfahren,, wenn: der Arzt nicht immer des 
Apothekers--bedarf.: 7) Als ein gewichtiger Grund 
für das’ Selbstdispensiren ist’das studirende Beob- 
achten der Wirkung des gegebenen Mittels und der 
verordneten Dosen zu betrachten. -— Die Apotheker 
halten die Entwicklung der ärztlichen Kunst 
und Wissenschaft auf und streben all’ den wis- 
senschaftlichen und moralischen Vortheilen ent- 
gegen, welche:unter den Gründen für die Dis- 
pensirfreiheit berührt worden sind; sie beein- 
trächtigen das Einkommen der Aerzte auf mehr- 
fache Weise, nicht nur, indem 'sie' nicht blos 
einfache. Arzneistoffe ohne Rezept verkaufen, 
sondern auch zusammengesetzte, wie Laxirpul- 
ver, Magenessenzen,; Brustniittel, Trippermittel, 
Augenwässer u. 8.» w.,. und indem sie jedes Re- 
zept anfertigen, sei es von: einem Pfuscher oder 
einem Laien‘ -(abschriftlich) ihnen übergeben. 
Es liegt in der That ein gewisses Unrecht darin, 
dass ein Geschäft, das von der Arbeit des Arz- 
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tes abhängt, mehr einträgt, als der Arzt selbst 
verdient, und es muss den Arzt schmerzlich be- 
rühren, wenn er sieht, dass er trotz aller Ar- 
beit und lebenverkürzenden Mühseligkeit doch 
nicht so weit kommt, wie der behaglich hinter 
seinem Ladentische stehende und. doch ewig 
klagende Apotheker, der ruhig zusieht, wie der 
Arzt, gleichsam der Geschäftsreisende des Apo- 
thekers, umherrennt, um dem Apotheker Rezepte 
(Aufträge) zuzuschicken und ihn und seine dar- 
auf wartenden Gehülfen zu beschäftigen. (Sehr 
wahr; auch finden die ihre Standesverhältnisse 
und Vortheile betreffenden Wünsche der Apo- 
thekergremien bei den Regierungen ein weit'ge- 
neigteres Ohr als die: Wünsche der ärztlichen 
Vereine. Refer.) Durch die Vertheilung : des 
Heilungsgeschäftes unter Personen von zwei ver- 
schiedenen Ständen wird auch eine nachtheilige 
Vertheuerung der. Krankenbehandlung herbeige- 
führt. (Jeder Arzt weis aus Erfahrung, dass 
in vielen Fällen die’ ärztliche Hülfe nur ' des- 
halb nicht gesucht ‘wurde, weil man die Kosten 
der Rezepte scheute. Refer.) Dass durch "die 
Apotheker der‘ Praxis von  Selbstkurirern und 
Pfuschern der grösste Vorschub geleistet wird, 
ist schon oben angedeutet. ‘Das ärztliche @e- 
heimniss ist nur schwer zu bewahren, wenn ein- 
mal das Rezept sich in, den Händen der’ Apo- 
theker, ‘welche meist nur zu gerne’ schwätzen, 
befindet. ‘Unter den übrigen Nachtheilen, wel- 
che H. dem Nichtdispensiren der Aerzte zu+ 
schreibt, ist wohl noch’ zu berücksichtigen die 
weite Entfernung ' der Apotheken’ 'von manchen 
Wohnungen, welche‘ in dringenden Fällen von 
den Patienten. sehr schmerzlich empfunden wird. 
Schlüsslich gibt H. Vorschläge, in welcher Weise 
das Selbstdispensiren ‘der Aerzte einzurichten 
und zw'überwachen 'sei,' Er‘ will'nicht, "dass 
die ‘Apotheken ganz eingehen‘, sie können für 
diejenigen Aerzte dispensiren, welche nicht selbst 
dispensiren «wollen oder können. Aber er will 
möglichste Emanzipation der Aerzte und der 
Kranken von den Apothekern. — Enthält auch 
die sehr’ gut geschriebene Brochüre H.’s man- 
ches Unausführbare, so muss sie doch Refe- 
rent allen Aerzten'' und’ besonders den Amts- 
ärzten' schon deshalb 'angelegentlichst empfehlen, 
weil in ihr viele Uebelstände treffend "beleuchtet 
sind, ‘und das Interesse aller Aerzte sehr ent- 
schieden gewahrt wird, insofern es durch‘ die 
Befugnisse' und durch die Nichtbefugnisse der 
Apotheker Beeinträchtigungen erfährt. — 


d. Apothekerwesen. 


Die Apotheke. Schutz oder Freiheit? Von Dr. Franz Bre- 
feld. Breslau. Eduard Trewendt. 


In der Sitzung‘ des preussischen Abgeord- 
netenhauses vom 23, August 1862 wurde eine 
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Petition«des -Apothekers: Pannes.aus Köln, um 
Aufhebung. ...des ‚;- die Anlage. neuer«.Apotheken 
betreffenden, Gesetzes: vomi24. Oktober «1811; 
suwie »um:: Erlass eines-; »Gesetzes.'-eingebracht, 
nach‘! welchem. jeder »approbixte /Apothekeri,!be- 
rechtigt ist, ‚sein «Gewerbe selbstständig auszu- 
üben, .oder kurz .und: mit ‚dürren ‘Worten, aus- 
gedrückt: -um Uebergang. vom bisherigen: Schutz- 
systeme „zu. völliger. -Gewerbefreiheit... An diese 
Petition, knüpfte.sich ‚eine Debatte, »welche, weil 
extemporirt, ‚sich. nur» auf der-Oberfläche «herum 
bewegen. ‚konnte. Brefeld, welcher..die. »Ver- 
hältnisse. des. Apothekenwesens aus. «Erfahrung 
genau ‚kennt ‚hielt sieh: für, berufen ‚.. ‚dieselben 
nach allen. Richtungen’ ausführlich zu beleuch- 
ten, ‚und hat. diess in ‚obiger Schrift: in. erschö- 
pfendster Weise gethan.. Mit ‚allem Rechte sagt 
er: Wenn bezüglich: des. idermaligen Apotheken- 
wesens, sowohl die ‚Apotheker, «als die. Sanitäts- 
polizei .und,'das: Publikum »allen/ Grund. zur; Un- 
zufriedenheit haben — woran.nicht gezweifelt 
werden kann .—, 80 muss ‚im. Staate Dänemark 
Etwas. faul. sein. Der Urheber ..aller., jetzigen 
Apotheken- und. Apotheker-Kalamitäten »war.je- 
ner ‚Fürst, welcher, den’ einfachen , Weg..der  Na- 
tur a das erste Apotheken- Plesium 
ausgab. , Nach: einem - allgemeinen historischen 
Ueberblick...des ' Apothekenwesens- »bespricht er 
den. gegenwärtigen ‚Stand desselben: das, Perso- 
nale, die finanziellen Verhältnisse, ‚Werthe, ‚Ein- 
nahmen, , Arzneikonsumtion,  V eikäufe,; Gewinne, 
die ‚qualitative ‚und. quantitative Analyse..der 
Taxe im Experimentalwege,, die.‚Anlage neuer 
Apotheken und..die‘-Filialapotheken „und .stellt 
als .die ‚Hauptübelstände. folgende hin: 1): Die 
Arzneitaxe ist ‚um. etwa .40 Prozent zu. hoch. 
2) Die ‚früher ganz werthlosen. Privilegien und 
Konzessionen ‘haben unter ‚dem. Einflusse ‘der 
Taxsteigerung ganz fabelhafte ‚Werthe. von mehr 
als 70 Proz. ‚des ‚Ganzwerthes, erhalten. 3) Es 
ist. dadurch ein ganz ‚ungemessener, früher. un- 
gekannter und ‚unerhörter Handel ..(Schwindel — 
Refer.) mit ‘den Apotheken ’eingerissen... 4). Es 
sind dabei nahezu 29 Millionen Thaler. ‚Gewinn 
realisirt,, dem Lande und den bestehenden 
Apotheken, ganz, nutzlos. ‚entzogen. 5) ‚Dieses 
Kapital lastet zum grossen Theile auf den Apo- 
theken, und müssen die Rentirenden mit 1,438,222, 
also nahezu. mit 11/, Mill. Thalern. verzinst wer- 
den... .6) Die ‚Folgen davon. sind bleibend 
schlechte Apotheken aus ‚Mangel. an -Mitteln. 
7) Der unerhörte Apothekenhandel und das daran 
geknüpfte ewige Wandern aus einer Hand in 
die andere macht sie temporär schlecht, weil 
sie gegen den Handel zu. immer ausgelaugt zu 
werden pflegen. 8) Der ausserdem gemachte, 
aber noch nicht realisirte Gewinn von beinahe 
7 Mill. Thaler wird voraussichtlich ebenfalls in 
Bälde abfliessen. 9) Es müssen zur Verzinsung 
der. Privilegien-. und Konzessionen-Werthe: jähr- 
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lich »beinahe» 2 Mill. Thaler ‚mehr! aufgebracht 
werden,i.als: ohne.'sie erforderlich «wäre. »10)-Die 
Benutzung: der‘ :Apotheken »Seitens«'des...Publi* 
kums..wird »dadurch.»ganz wausserordentlich»er- 
schwext‘ (und.die: Selbstkurirerei‘ und -Pfuscherei 
ohne» Arzneien ‚bedeutend:..begünstigt. ı-Refer.) 
11)! Die »besitzenden: Apotheker befinden‘,sich, 
ohngeachtet «der. hohen Thzeougtäbsimiheilein 
sehr :gedrückter' Lage » (doch wohl nur. Diejeni- 


gen, welche grosse Hypotheken ' zu‘ verzinsen 


haben 2: Refer,) 12) Der Staat ist+in ’Ausgabe 
neuer -Konzession über alle Gebühr: behindert. 
13) Die. jungen‘ Apotheker «können: nicht: zum 
Besitze gelangen. «— Angesichts‘ dieser grossen 
Missstände, welche .aus.dem Monöpel mit‘ sei- 
ner. ‚selbstgeschaffenen : Taxe im Laufe: der. Zei- 
ten hervorgegangen sind „'‘kannıses kaum>einer 
Frage:unterliegen, sagt Drefeld, dass es: so-nicht 
bleiben,;in ıder bisherigen: Weise ‚nicht: fortgehen 
darf... Das-Volk kann nicht: für ewige Zeiten 
die’ hohe Arzneitaxe: entrichten, um den privati- 
sirenden Exapothekern |ihre.«Revenuen zu‘ be- 
zahlen. : Der: Steigerung der Preise und Werthe 
der Privilegien -und’ Konzessionen muss :noth- 
wendig. ein. Ziel: gesetzt ‘werden,’ damit nicht 
noch‘ weiteres: Kapital in nichtsthuende Hände 
fliesse... Das Dahingeschwundene ist: allerdings 
unwiederbringlich verloren, aber der Schlund, 
welcher. so .Vieles. verschlungen hat, muss ver- 
schlossen: werden...» Der:Apothekenschacher muss 
aufhören, „damit die »Apotheken: wieder ihren 
früheren ‘Flor und Ruf erlangen, und‘ nicht im- 
merfort .. bis aufs Aeusserste spolürt: auf dem 
Verkaufs-Sprunge: ‚stehen. : Der Stand der: be-- 
sitzenden und: aktiven Apotheker muss von sei- 
ner: 'Kapitallast 'befreit werden, damit er wieder 
freien Athem schöpfe, die Fähigkeit erlange, die 
erforderlichen Mittel - auf ‚sein: Geschäft zu ver- 
wenden, und damit er:ihm, wenn seine Verbin- 
dung. mit ‚demselben: nicht so oft durch 'Schei- 
dung mehr: gelöst werden «kann, in ehelicher 
Liebe und Treue wieder anhänge. — Die Hin- 
dernisse,. welche, aus dem Monopole hervorge- 
gangen, der‘ Vermehrung der Apotheken im 
Wege stehen, müssen hinweg geräumt werden, 
damit das Volk mit Leichtigkeit, zu. billigen 
Preisen und in gehöriger Güte sein arzneiliches 
Bedürfniss befriedigen und — auch der junge 
(unbemittelte — Refer.): Pharmazeut zur Selbst- 
ständigkeit gelangen könne, Also Abhülfe ist 
unabweislich, — Aufhebung des Monopols bringt 
sie, — ohne diese ist erstere unmöglich. Freie 
Konkurrenz kann aber nicht obne Weiteres. ein- 
geführt werden, — sie muss sich selbst einfüh- 
ren. Um diess zu thun, muss sie eine Vorbe- 
reitungszeit haben. Jetzt ex abrupto ist sie 
praktisch unmöglich; nach Ablauf von 10—12 
Jahren wird sie.nicht nur möglich, sondern so- 
gar leicht sein. B.s Vorschläge sind so wohl 
durchdacht und so praktisch, dass sie den Staats- 
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ärzten, welchendie Fürsorge für ‚das Wohl. des 
kranken: Publikums zur: Pflicht ; gemacht ist, 
nicht dringend genug empfohlen werden 'kön- 
nen. ‘Als Belege- für die 'Zahlenangaben: be- 
treffs ‚der Werthe: und Preise. der Apotheken, 
der von denselben repräsentirten Aktiva und 
Passiva, der hierdurch bedingten Kapitalzinsen 
und der für Konzessionen und Privilegien be- 
zahlten Summen, — ist der Schrift eine tabel- 
larische Uebersicht der seit dem Jahre 1815 im 
Regierungsbezirke Breslau men > Apo- 
theken-Verkäufe beigegeben. — 


e. Poliklinik. 


Dispensario medico-chirurgico in Parma. Annali univ. di 
Medic. Ottobr. 


Sehr viele Städte in Italien, selbst berühmte 
und hervorragende, haben noch keine Anstalten 
zur unentgeltlichen Verabreichung von Arzneien 
wie dies in der Lombardei der Fall ist. Bis- 
her war auch in Parma noch keine derartige 
Anstalt, indem dort Kinder, welche noch nicht 
7 Jahre alt sind, so wie Syphilitische nicht ins 
Krankenhaus aufgenommen werden. Um die- 
sem Mangel abzuhelfen, hat sich eine Privatge- 
sellschaft gebildet vermittelst Hinausgabe von 
Aktien von 10 Lire jährlich, welche sich die 
Aufgabe gestellt hat, armen Kranken, welche 
durch ein Zeugniss ihre Armuth nachweisen 
können, ärztliche Hülfe und Arzneien gratis zu- 
kommen zu lassen. Den Kinderkrankheiten und 
der Syphilis wird besondere Aufmerksamkeit 
geschenkt. Ein Arzt und Chirurg leisten, unter- 
stützt von jungen Äerzten, unentgeltliche Hülfe. 
Ein Apotheker liefert Arzneien im Betrag zu 
150 L. umsonst und machte sich anheischig, 
den Rest mit einem halben Prozent Abzug zu 
liefern. Ebenso sind die beiden Professoren 
der Klinik nicht nur dem Vereine beigetreten, 
sondern versprachen auch unentgeltliche Hülfe. 
Der die Behandlung der armen Kranken leitende 
Arzt und Chirurg haben die Verpflichtung, eine 
genaue Krankenliste mit dem Namen des Kran- 
ken, seiner Krankheit und deren Ausgang zu 
führen und am Ende jeden Jahres in der Ge- 
neralversammlung Bericht zu erstatten über 
ihre Operationen im Institut. Sehr zu wünschen 
ist, dass sich dieses Institut nicht blos wie bis- 
her auf ambulante Klinik beschränke, sondern 
auch auf die Hauskranken ausgedehnt werde, 
wie dies in der Lombardei der Fall ist. 


f. Hebammenschulen. 


Riordinamento della scuola obstetricia in Milano. Annal. 
univ. di med, Ottob. 


Im Jahre 1862 wurde die Hebammenschule 
von St. Katharina in Mailand neu umgestaltet. 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. VII. 
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Sie ist speziell für. ‚den Unterricht: von Hebam- 
men bestimmt, doch. »können auch Doktoren der 
Mediein und Chirurgie sie besuchen, 'um'-ihre 
praktischen Studien darin fortzusetzen , sowohl 
hinsichtlich der Operationen als der-Krankheiten 
der: Wöchnerinnen. Es gibt innere und äussere 
Zöglinge; die innern ‚haben monatlich: 45 L. 
entweder aus eignen Mitteln oder von den Ge- 
meinden aus, die sie schicken, ‘zu bezahlen. 
Die Inskriptionen zu: den Kursen finden. in: den 
ersten Tagen des Novembers statt. Aufgenom- 
men ‚werden ohne Unterschied  Verheirathete, 
Ledige, :Wittwen von guter physischer Konsti- 
tution und wenigstens von einem Alter von 20 
Jahren, nach bestandenem, Admissionsexamen, 
von welchem jedoch Lehrerinnen von, Elemen- 
tarschulen ausgenommen sind, 

Die ‚Schule besteht aus einem Professor der 
Geburtshülfe, der zugleich Direktor der: An- 
stalt ist, mit einem Gehalt von 2000 L. und 
ausserdem von 2000 _L. als Primärarzt der Fin- 
delanstalt; aus einem 1. Assistenten, ‚welcher 
auf 6 Jahre angestellt ist mit 1500 L. und aus 
einem auf zwei Jahre mit 1200. L. angestellten 
2. Assistenten; aus einer Oberhebamme und 
Assistenzhebamme. Alle. wohnen in der An- 
stalt, welche, auch. die Hebammen . verköstigt. 
Der Professor und die Assistenten werden nach 
dem. Conkurse von dem König, die Ober - und 
assistirende Hebamme vom: Unterrichtsministe- 
rium nach dem Vorschlage des Direktors. an- 
gestellt. Die Regierung unterstützt die Schule 
mit einem jährlichen Beitrag von 1200 Lire. 

Der Direktor ist beauftragt mit dem theo- 
retisch-praktischen Unterricht der Geburtshülfe 
und ‚einem kurzen Kurs über: die Krankheiten 
der Neugebornen,; nächstdem. ist er verantwort- 
lich für den Gesundheitszustand und die Dis- 
ziplin in der Anstalt. Der erste Assistent unter- 
stützt den Direktor im theoretisch - praktischen 
Unterricht, vollzieht die‘ihm bezüglich der Kli- 
nik aufgetragenen Anordnungen, vertritt in der 
Abwesenheit des Direktors dessen Stelle, redi- 
girt die Statistik, notirt die bemerkenswerthesten 
Vorfälle, macht Leichenöffnungen und leitet die 
anatomischen Studien der Praktikanten. Der 
2. Assistent vollzieht die ihm vom Direktor 
und ersten Assistenten aufgetragenen Anordnun- 
gen, hat die Bibliothek unter sich, das Instru- 
mentarium, und die geburtshülfliche Sammlung, 
worüber alle zwei Jahre im Beisein des ersten 
Assistenten ein Inventar von ihm aufgenommen 
wird, über das was abgeht und hinzugekommen 
ist, Die Oberhebamme hängt in Allem, was 
die Klinik betrifft, direkt vom Direktor ab, as- 
sistirt bei den Geburten, den Visiten und wenn 
es der Professor verlangt, wohnt sie auch den 
Vorlesungen bei. Sie ist verantwortlich für die 
Ordnung und Reinlichkeit in den Krankensälen, 
in den Schlafsälen und allen zur Klinik gehö- 
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rigen Lokalen, für ‘die Beobachtung’ der Diät; 
für den Dienst in den Krankensälen; für die 
Verabreichung ‘der Arzneien 'und Wäsche‘ zum 
klinischen Gebrauch. Die assistirende Hebamme 
steht in Allem, was den Dienst bei den Krei- 
senden, Wöchnerinnen‘ und Stillenden betrifft, 
unter der Oberhebamme. ‘Sie unterstützt: letz- 
tere und vertritt sie im Falle von’ Abwesenheit 
oder Krankheit, 


Der Hebammenunterricht zerfällt in’ de aikl 
tischen und praktischen. Im theoretischen hält 
der Professor Vorlesungen. Der praktische um- 
fasst den klinischen Unterricht am Bette der 
Gebärenden, Wöchnerinnen und Schwangern. 
Der theoretische Kurs dauert für alle Hebam- 
men 9 Monate und beginnt mit dem akademi- 
schen Jahre. Der praktische Kurs beginnt 
sleichzeitig mit dem theoretischen und dauert 
ein Jahr für die internen, 18 Monate für die 
externen Zöglinge. In den letzten 10 Tagen des 
iheoretischen Kurses haben dieselben ein Fxa- 
men zu bestehen unter Leitung des Professors 
der Geburtshülfe, des ältesten Chirurgen des 
Hauptspitals ‘und eines dritten jährlich vom Mi- 
nisterium zu bestimmenden Examinatöors. Nach 
beendigtem praktischen Kurse und bestandenem 
theoretischen Examen haben sich die Zöglinge 
vor derselben Kommission zu einem praktischen 
Examen einzufinden, “Jene Zöglinge, welche in 
beiden Prüfungen die Note I erhalten, werden 
zu Maeisterinnen der Geburtshülfe, ieie welche 
nicht durchaus die erste Note erhalten, zu ap- 
probirten Hebammen ernannt. Den erstern kann 
auch nach Ministerialverordnung die Prüfungs- 
taxe (45 L.), wenn sie armen Familien ange- 
hören, 'ganz erlassen werden. Die Taxe ist 
folgender Massen vertheilt: ' 15 Lire erhält der 
vorsitzende Professor, 10 L. jeder Examinator, 
10 L. das Aerar für das Diplom. Der Direk- 
tor hat am Ende des Jahres dem Unterrichts- 
ministerium die Zahl der Aufnahmen und vor- 
gekommenen Geburten, 'so wie einen Jahresbe: 
richt über die Schule einetlädndan. "Ausserdem 
wird noch ein "besonderes inneres Reglement 
vom’ Professor verabfasst und vom’ Ministerium 
begutachtet werden, über die Verpflichtungen 
des Professors, der Assistenten und der Hebam- 
men; über die Beziehungen der Schule zur Ver- 
walühg des Spitals ünd den Einnahmen, über 
den Unterricht, die Lehrgegenstände; die Form 
und Art der Examina und die Stündeneinthei: 
lung in der Schule." — 


® Zähnheilkunde: i 


Bericht : des N ke Zahnärzte über die 
Verhältnisse, der Zahnheilkunde in ‚Deutschland und 
Anträge auf zeitgemässe Reformen. Von Ad. zur Nedden, 
prakt. Zahfarat 1 in DEIN. ‚Wien. Verlag des Oentral- 
vereines,’ ER 
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» Zur‘ Nedden 'eitirt ‘die’ gesetzlichen’ Bestim- 
mungen, welche in den deutschen Staaten für 
die Bildung, Prüfung ‘und Befugnisse der Zahn- 
ärzte Gültigkeit haben. Dieselben ' gehen sehr 
weit auseinander. In Bayern besteht noch’ das 
Verbot‘ der Anwendung  innerlicher ' Heilmittel 
gegen Zahnkränkheiten von Seiten der'Zahnärzte, 
In Meklenburg, Oldenburg, Braunschweig, Hes- 
sen-Kassel existiren gar keine‘ Verordnungen, 
welche‘ die Verhältnisse ‘der Zahnärzte regeln. 
Alle bestehenden Verordnungen‘; aber‘ genügen 
dem jetzigen Standpunkte, sowie auch ‘den: be- 
rechtigten Anforderungen des Publikums nicht. 
Theils waren sie schon. vor ‚der Zeit des schnel- 
leren Aufschwunges dieser Spezialität erlassen, 
theils sind sie, wie in Holstein, Bayern u. s. w., 
zwar neueren Datums, haben jedoch 'sehr we- 
sentliche, ‚Interessen En gelassen 
und scheinen ohne Zuratheziehung. kompetenter 
Fachmänner entworfen worden; zu. sein. Die 
Zahnheilkunde hat sich . auf. den Wegen der 
exakten Forschung, durch Beobachtung, Unter- 
suchung und ‚Experiment, eben so, wie Geburts- 
hülfe ‚und Augenheilkunde zu einer selbststän- 
digen Wissenschaft entwickelt; sie ist in Wirk- 
lichkeit ein Zweig. der. Heilkunde geworden, der 
sich mit. den Krankheiten der Zähne und der 
diesen zunächst gelegenen Gebilde befasst und 
auf seinem Gebiete bereits Das leistet, was ir- 
gend eine, der bestkultivirteu Spezialitäten zu 
leisten vermag. ‚Wohl hat. die zahnärztliche 
Praxis einen nicht ‚medieinischen Zuwachs in 
der. Zahntechnik, welche mehr manuelle, mecha- 
nische Fertigkeiten. erfordert, ‚die , einem Arzte 
eigentlich fremd. sind. Allein auch: auf diesem 
Gebiete haben die neueren grossartigen Ver- 
besserungen recht deutlich erkennen lassen, | ‚wie 
notbwendig, zum; ‚erspriesslichen. Gedeihen ‚einer 
technischen Arbeit die, richtige Vorbehandlung 
des Mundes in medicinischer, wie ehirurgischer 
Beziehung, ist, und wie wenig ‚es weder im Prin- 
zipe, noch ‚in der, Praxis möglich ist, die Zahn- 
technik. von ‚der zahnärztlichen eis abzulö- 
sen,,; will man nicht, die. dem öffentlichen. Ge- 
sundheitswohle schuldigen, Rücksichten ‚ganz bei 
Seite setzen, . In Berücksichtigung , ‚dass die 
Zahnheilkunde. in. ihrer, dermaligen wissenschaft- 
lichen und, ‚technischen Entwieklung ‚von, Seiten 
der meisten. deutschen. ‚Regierungen eine zeitge- 
mässe Würdigung, noch. nich erfahren hat,. ent- 
warf der Centralverein , deutscher Zahnärzte -fol- 
gende Vorstellungen, um sie ‚den treffenden höch- 
sten Stellen zu unterbreiten. Die erste bezieht 
sich auf eine entsprechende Abänderung der 
Vorschriften über'"Bildung "und Prüfung der 
Zahnärzte;, die zweite auf die Verweigerung 
jeder Konzessionsertheilung. für, gesonderte. Aus- 
übung der Zahntechnik an Nichtärzte; die dritte 
auf die’ Beiziehung 'von‘ Fachmännern‘ zu»allen 
die Zahnheilkunde betreffenden Beräthungen. — 
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Um’ der» dermaligen: Entwieklung der Zahnheil- 
kunde: zu: genügen, reicht die, in. den meisten 
deutschen Staaten geforderte, halbe Bildung des 
Zahnarztes nicht‘ aus. Nicht. dentistische Ana- 
tomie, : Physiologie, Pathologie u. s. w. sollen 
gefordert. werden — denn solche Disziplinen 
gibt es nicht — sondern Anatomie, Physiologie 
u. s. w. überhaupt. “Der Staat muss für die 
Möglichkeit ‘einer praktischen Ausbildung des 
Zahnarztes Sorge tragen, damit dieser nicht erst 
im Laufe seiner Praxis und auf Kosten: seiner 
Patienten sich praktisch einübe! Die drei Vor- 
stellungen sind sehr: gut motivirt und einer ein- 
gehenden Würdigung der obersten Medizinalbe- 
hörden dringend zu empfehlen.  Refer. 


h. Medieinische Pfuscherei. ‚ Oeffentliche Anpreisung von 
u ‚‚Heilmitteln. 


Magnetische und sympathetische 
f. ger. u. öffent]. 


Medicinal - Pfuscherei. 
Mittel. Casper’s Vierteljahresschr, 
Med. XXIll. Bd. 2.:H. 


Eine. -Folge.;der Anpreisung von Heilmitteln in Öffent- 
lichen Blättern, nebst, einigen Bemerkungen über das 
Verhältniss der Sanitätspolizei zu dengelben ; von 
Dr. Blümlein. 1pid. - Bd. 2. H. 

Blümlein erzählt einen &klätsffiten Fall ‚der 
traurigen‘ Folgen, welche ‚die Anpreisung' ‘von 
Heilmitteln in: öffentlichen Blättern: haben kann. 
Ein „Hauptlehrer“ zeigte an, dass er, ein pro- 
bates' nicht :medicinisches Mittel“gegen das Bett- 
pissen männlicher Personen besitze: und dasselbe 
gegen;Erlegung' von 2; fl. 20 kr. an) die, betref- 
fenden: Kranken: verabfolge,. Ein: »17jähriger 
sonst kräftiger Jüngling: gebrauchte dieses Mittel 
gegen‘; sein: Leiden : mit:'Wissen : seines‘ Vaters; 
Dasselbe: besteht ‚aus einem: elastischen mehrere 
Linien“: breiten’ mit «einem: ‚silbernen verschieb- 
baren Ringelchen: versehenen: ringförmigen Bänd- 
chen, » Wird es straff: angezogen, so: lässt sich 
das Ringchen bequem hin: und'-herstreifen ‚ 'und 
kann :man um seinen in das: Bändchen 'gebrach- 
ten Finger eine Schlinge schliessen. «Diese Ban- 
dage :soll der: Leidende um die etwas  vorgezo- 
gene» V orhaut' »vor- Schlafengehen ‚anlegen und 
durch Vorschieben des ‘Ringes die Schlinge um 
dieselbe schliessen. Beim: Andringen.des  Urins 
entsteht hinter ‚dem:Bändchen eine ‘Wasserblase, 
welche immer ‘grösser wird, und so den Schläfer 
weckt, der ‘dann! die Schlinge: löst und, nachdem 
er‘'urinirt, den‘Apparat wieder anlegt. Aus Un 
kenntniss legte der: betreffende Kranke‘den Ap- 
parat stattı um ‚die Vorhaut' um .den Penis selbst 
an und‘fuhr‘ damit‘ '8 Tage fort, so dass: letzte- 
rer‘ bei ‘der: Untersuchung, die "BD. vornahm 
ausserordentlich‘ geschwollen und entzündet war, 
und sich‘ eine Fistel sin‘ der: :Urethra: ‘gebildet 
hatte, die hinsichtlich ihrer Heilung eine! zwei- 
deutige Prognose "stellenliess, ' Es gab dieser 
Fall‘dem Verf. zu folgenden ‘Bemerkungen Ver- 
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anlassung. Es'wird.ein '„probates nieht medi- 
cinisches“ ‚Mittel öffentlich angekündigt und feil- 
geboten. Diese Prädikate. reichen zwar. .hin; 
der Ankündigung den 'erforderlichen Nimbus zu 
geben, so: wie; die ‚Leichtgläubigkeit des Publi- 
kums zu fesseln, keineswegs jedoch, um das Ge- 
setz zu umgehen; denn dasselbe sagt ausdrück- 
lich, dass Geheimmittel nicht eher verkauft. und 
angewendet werden dürfen,. bis sie einer nähern 
Prüfung unterworfen: sind. - Geheimmitiel sind 
aber alle jene Mittel, welche der Staatsbehörde 
unbekannt, der gesetzlichen‘ Approbation. 'ent- 
behren, Bi ihre Wirkung nun: eine chemische, 
dynamische oder mechanische sein, Ferner an- 
langend die Qualität. des angekündigten Mittels, 
so umfasst das Verbot alle Arten von Mitteln, 
also auch die mechanischen, wesshalb sich auch 
Bandagisten und. Verfertiger: chirurgischer . In- 
strumente über ‚den Besitz der. erforderlichen 
Kenntnisse und Fertigkeiten durch ein  Befähi- 
gungszeugniss der Regierung ausweisen müssen; 
wie denn beispielsweise die Anwendung (des Ka- 
theters eines der wichtigsten mechanischen Heil- 
mittel ist. Desshalb: :kann auch die Verferti- 
gung, Ankündigung und der. Verkauf von. zu 
therapeuthischen Zwecken , konstruirten :Vorkeh- 
rungen niemals ‚einem unbefugten Laien erlaubt 
sein. Es kommt übrigens‘ im vorliegenden Falle 
noch ein zweiter Punkt zur. Betrachtung „näm- 
lich die'-Medicinalpfuscherei, welche in ‚grossem 
Massstabe: hier: ausgeübt, wurde ; denn $ 199.des 
preuss.: Strafgesetzbuchs ‚sagt: „Wer ohne. vor- 
schriftsmässig -approbirt -zu sein, gegen: Beloh- 
nung, ‚oder einem‘ besondern 'an: ihn. erlassenen 
Verbot zuwider, :die Heilung einer: äussern‘ oder 
innern » Krankheit, oder ‚eine geburtshülfliche 
Handlung unternimmt, wird» mit ‚Geldbusse von 
5—-50:.Thlr. oder zus Hefüngniss bis: zu 6 Mo- 
naten: bestraft.“ 

‚Vier Anklagepunkte ‚stellen Pen Eiiyapklekneg 
als :Pfuscher. unter den: eben’ zitirten Paragraph. 
Er:'selbst und: sein ‚Mittel: sind nicht ‚gesetzlich 
approbirt;: ‚er. »behandelt eine‘ Krankheit,,,. denn 
dass: das Bettpissen eine. solche genannt ‚werden 
muss, unterliegt keinem: Zweifel ,. und „erlässt 
sich dafür ‘bezahlen, -und' zwar. praenumerando. 
Durch letztern Punkt stellt: sich „der.-Medikaster 
noch über den approbirten Arzt, welcher sein 
Honorar meist postnumerando einfordert und 
dabei‘ auf eine’ gesetzlich - fixirte Taxe angewie- 
sen ist. Dazu kommt noch, dass die Forderun- 
gen des erstern den Werth seines Mittels weit 
übersteigen, denn .er. verlangt. 1 Thir, 10 Sgr. 
dafür,. während .es in .der,.That ‚nur, 10,Sgr. 
werth.ist. Obgleich'nun Jedermann das. Recht 
hat, aus seiner Erfindung rechtlicher Weise’ den 
grössten Vortheil zu ziehen, so ist es nicht 
minder Recht und Pflieht der Sanitätspolizei, 
diese Erfindung, wenn sie Leib und Leben der 
Staatsangehörigen betrifft, «zu: prüfen ‚und ihren 
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Werth für“Kunst ‘und Wissenschaft mit" Rück- 
sicht auf das Eigenthumsrecht des Erfinders zu 
fixiren ' und allgemein nützlich zu machen. 
Keiner von allen den berührten Punkten: ist von 
dem „Hauptlehrer“ erfüllt worden und er erscheint 
somit als Pfuscher strafbar. : Da’nun aber ihm 
als Ausländer: die 'preussischen Gesetze nichts 
anhaben können, so lässt sich eine Abhülfe ‚nur 
dadurch treffen, dass’ es der Presse geradezu 
verboten wird, irgend eine’ Annonce auf dem 
Gebiete der Arzneikunde, sowohl des Inn- als 
Auslandes aufzunehmen, welcher die. Genehmi- 
gung der Medieinalbehörde des Landes mangelt, 
welche somit‘ das Tageslicht: scheut und der 
Pfuscherei nur förderlich sein kann. 

Mit Bezugnahme auf den oben zitirten $ 199 
wurde vom Appellrichter ein Individuum wegen 
magnetischer unbefugter Kuren verurtheilt, und 
dieses Urtheil auch vom Obertribunal bestätigt, 
obgleich der Angeklagte behauptete, dass seine 
Heilmittel nur animalisch - magnetische Pulver 
gewesen seien, ihrer Substanz nach nur Zucker 
enthalten und nur den Zweck gehabt hätten, 
Glauben auf Besserung und :Hülfe zu wecken. 
Hiezu bemerkte das Obertribunal ‚ übereinstim- 
mend mit dem ersten Erkenntniss, es sei zur 
Anwendung des $ 199 nicht nothwendig ,' dass, 
in der Absicht zu heilen, wirkliche Medikamente 
verabreicht oder chirurgische Operationen vor- 
genommen werden, noch beschränke sich der 
Begriff „Heilung“ auf die Anwendung pharma- 
zeutischer Mittel im Gegensatz zu diätetischen. 

Dagegen erliess: hinsichtlich ‘der: Strafbarkeit 
sympathetischer ‘Mittel das Oberappellgericht zu 
Dresden am 20. Dez. 1861 eine Entscheidung, 
welche dieselbe verneint, und zwar desshalb, 
weil sympathetische Mittel vor‘ dem ärztlichen 
Forum für‘ gar‘ keine Heilmittel im Sinne. der 
Mediein gelten. Ihre Anwendung liegt ausser 
dem ärztlichen 'Berufskreise.: Auch ‘wurde der- 
selben 'als' gesetzwidrig in frühern ‘Verordnungen 
mit keiner Silbe gedacht, während Elektrizität, 
Galvanismus, Elektromagnetismus, wenn sie zu 
Heilzwecken ‘in Anwendung gebracht würden, 
ebenso ‘wie Lebensmagnetismus als auf den in- 
nern Organismus’ des Menschen berechnete Heil- 
mittel zu eg hätten. HER | | 


2) Militär-Sanitätswesen. Rekrutirung. 

A treatise on hygiene, with special reference to the mili- 
tary service. By Will. A. Hammond, M.D. ner 
General. Philadelphia. Lippincott and 107 


De la mortalit6 des armdes en campagne au point de 
vue'de l’&tiologie. Par le:Dr. Laveran. Ann. d’hyg- 
p- Nr./88...' 

Histoire medicale ‚du reerutement ‚des ‚armöes ‚et de ec 
ques autres institutions militaires chez divers peuples 
anciens et modernes.” ‚Par M. Boudin. ‚Toid. Nr. 39. 
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kanischen Armee des: Nordens, wurde: zur ‚Her- 
ausgabe seines Werkes. einestheils‘ : veranlasst’ 
durch den-Gedanken, dass 'ein ähnliches: in»eng- 
lischer Sprache nicht  existirt,: anderntheils durch 
die Masse von Material, welches: durch den Krieg 
seit einem Jahre sich’ aufgehänft»hat.: Nach:ein- 
leitenden Bemerkungen ‚über die Kosten; welche 
der einzelne Soldat dem | Staate: verursacht „be- 
spricht : Verf. in der ersten Abtheilung: seines 
Werkes: die Tauglichkeit und Untauglichkeit: zum 
Rekruten im Allgemeinen, wöbeiser: gegen zu 
grosse Jugend und: frühzeitige‘ Einreihung: pro- 
testirt, "ein niedreres Maass: als das: im britischen 
Heere: eingeführte vom» 5 Fuss 5 Zoll; ange- 
nommen .wissen ‚will und: eine. vergleichende 
Tabelle der Grösse zwischen Engländern und 
Franzosen liefert, wobei ein Soldat aus Geor- 
gien‘ (Amerika) mit der enormen Grösse von 
6 Fuss 61/, Zoll angeführt ist. Bei Besprechung 
der ‚Entwicklung der Brust wird auf Stetho- 
metrie und. spirometrische Beobachtungen. die 
gehörige Rücksicht genommen. . Der . zweite 
Theil verbreitet sich über Race, Temperament, 
Idiosynkrasie, Älter und Geschlecht, nebst den 
erblichen Anlagen und Gewohnheiten, wobei be- 
sonders das Heimweh mitabgehandelt wird. 
Den dritten Theil des Buches bilden: die äussern 
Agentien; Atmosphäre,‘ Elektrizität, Temperatur, 
Licht, Wasser und dessen Reinigung, der Boden, 
Lokalität, Klima und Akklimatisation bilden den 
Inhalt- eines Kapitels, das jedoch: nichts : Neues 
enthält. Wichtiger‘ ist: das folgende Kapitel, 
das beste des Werkes, ‚welches über die Spitäler 
handelt, ‘worin auf’.die stehenden sowohl, »als 
auf die ambulanten Rücksicht genommen wird, 
und namentlich die ältern Gebäude mit den vier- 
eckigen: Höfen als unzureichend für Luft und 
Licht verworfen werden. Dabei: werden mehrere 
der ‘grossen amerikanischen Spitäler: besprochen, 
in welchen der Raum nicht'gespart ist, ‘wie denn 
z.B. das West -Philadelphia- Hospital: 3124 
Kranke beherbergt und in Chestnut-hill ein noch 
grösseres besteht, das eine Länge von 2400 Fuss 
hat. »:Die Feldlazarethe und Zelte bilden »den 
nächsten 'Gegenstand der ‚Besprechung ‚» 80 wie 
das Heizen: und die 'Ventilation..» Die’ Lager 
und deren: Aufstellung: umfassen eine weitere 
Reihe‘ von Kapiteln, an: ‚dies sich» die militäri- 
sche Kost in: physiologischer und: gesundheit- 
licher Beziehung anschliesst. : Den Schluss ' des 
Werkes. bildet die Kleidung in: aleinischen 
und ökonomischer Beziehung: » 

(Obgleich: 4.’s Buch zunächst I Abhands 
lung ‚über ‚Hygieine in: weitester Beziehung: ist, 
sondern mehr mit militärischer Organisation zieh 
beschäftigt,; so enthält es doch. sehr  viel:schätz- 
bares Material: und: FREENET vollkommen sei- 
nem Titel: .Refer.) : ji \ 

‚Es ist. ein: von» jr dimmasemı Eeldhirm;; ‚wie 
Mafiorseechn Friedrich, Napoleon; anerkannter 
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Grundsatz, dass, jesrascher ein Krieg verläuft, 


desto weniger: mörderisch ist er. Lange dauernde 
Feldzüge: richten‘ die’ Staaten zu «Grunde und 


erschöpfen die: Völker durch'Krankheiten, welche 


grössere Verheerungen anrichten, als: die Schlach- 
Es: ist daher »die ‚Kenntniss der: ‚grossen 


ten. 
Epidemien won: der ' grössten Wichtigkeit und 
schon die Alten sahen dies ein’ und-beschrieben 
solche ‘auf das 'Ausführlichste. Vergleicht man 
die Resultate von mehreren grossen. Schlachten 
aus’ dem ‚vorigen, und: jetzigen: Jahrhundert, so 
stellt sich heraus,’ dass; 20. pCt. darin zwGrunde 
gingen, während: das ; Verhältniss der‘ durch 
Krankheiten Gestorbenen z. B. in: dem zwischen 
England und: Frankreich: geführten Seekrieg: von 
1792 — 1815, über! 44 pCt: betrug. Wellington 
verlor in Spanien in:'14 Monaten: 12 pCt. durch 
Krankheiten,» 4 pCt. durch: Seblachten.- 

Auch. die neusten: mit allen möglichen Hülfs- 
mitteln geführten Kriege: zeigen kein: günstigeres 
Mortalitätsverhältniss.. Die: Ursachen: dieses 
Missverhältnisses sind :nun folgende: 

‚Hohe .. Temperaturgrade; dieselben wirken 
ebenso; rasch tödtlich, als hohe Hitze- wie als 
hohe Kältegrade. | 

Einfluss der Jahreszeiten: Es ist bekannt, 
dass besonders in den heissen Sommermonaten 
Diarrhöe und ‚Ruhr die vorherrschenden. Krank- 
heiten: in Feldzügen sind: h 

Der ‘Einfluss des: Klimas. Wenn die: Ein- 
wirkung der: Jahreszeiten: vorübergehende , ‚epi- 
demische: Krankheiten: veranlassen‘, so drücken 
die verschiedenen. Klimas. durch den fortgesetz- 
ten: Einfluss: den Krankheiten eine Gleichmässig- 
keit auf,. welche den Gedanken an eine: medi- 
einische ‚Constitution - hervorruft. Die ‚Armeen 
haben seltner ‚die ‚Wirkung ‚kalter Klimate als 
diejenige, heisser zu. ertragen. » Anhaltende Ein- 


wirkung: der Kälte ruft ‚hauptsächlich. Lungen- 


affektionen hervor... Als 1796: .die französische 
Armee . die,.Hauptstationen ‚ der. Alpen besetzt 
hielt, betrug die Zahl der an Pneumonie Er- 
krankten 1/, aller ‚Kranken... Die häufiger: vor- 
kommenden See- und..„Landexpeditionen.. in 
heissen Ländern.:haben hinreichend: zahlreiche 
Thatsachen ‚geliefert, so’ dass. man :die Zunahme 
der, zerstörenden Wirkungen der heissen Klimate 
verfolgen kann, Die Krankheiten- dieser Klimas 
betreffen hauptsächlich das Nervensystem, die 
Funktionen der , Leber, und die Eingeweide. Ihr 
Verlauf ist ‘rasch, sie sind sehr schwer, und 
nehmen an Schwere zu mit dem Alter und dem 
längeren Aufenthalt des Kranken. Die vorherr- 
schenden Krankheiten heisser Länder sind: die 
remittirenden Fieber ‘und die Ruhr. Das erstere 
hat: seine nördliche Grenze. im mittelländischen 
Meere und nimmt mit den heissen Breitegraden 
zu.: In 1825 sind die Verluste durch Krank: 
heiten in Afrika 60 pCt. gewesen,,‚.davon 40 
durch das remittirende 'Fieber,allein; ;; | 
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+ Mephitische  Ausdünstungen! des Bodens: und 
die damit zusammenhängenden \.' Epidemieen. 
Die: durch ‘das 'Sumpfmiasma  hervorgerufenen 
Epidemieen sind bald ‚aufı eine einzelne Lokali- 
tät ‚beschränkt, bald: erstreckt sich die Infektions- 
sphäresauf ganze ‚Gegenden. Diese‘ Epidemieen 
haben.‘ den ‚doppelten. Charakter der jährlichen 
Periodieität und: derı:Permanenz. Sie sind‘-so 
an die» Einflüsse‘ des »Bodens ‚gebunden, » dass 
Schiffe, welche ausserhalb: ihrer Infektionssphäre 
liegen, vollständig verschont bleiben.  Ausser- 
dem üben die Sümpfe "ihren. schädlichen Ein- 
fluss nur unter bestimmten Temperaturgraden 
aus, Bald wirkt die Intoxikation ‚äusserst rasch, 
bald langsam,’ oft erst in Monaten, ein. Bald 
zerstört sie den Organismus langsam unter den 
Erscheinungen skorbutischer Kachexie, bald unter 
denjenigen von Neuralgien, einfachen und perni- 
ceiösen Fiebern. 


Cholera. Dieselbe kann zwar hinsichtlich 
der praktischen Klassifikation mit den. aus dem 
Sumpfmiasma entstehenden Krankheiten ver- 
glichen werden. ,, Sie hat ihren Ursprung in 
dem Delta der grossen indischen Flüsse; ent- 
steht durch jährliche Endemo - Epidemieen mit 
periodischen Verschlimmerungen, welche an die 
Sumpffieber erinnern, ist häufig auf einzelne 
Lokalitäten beschränkt, und bietet dennoch Ver- 
schiedenheiten dar, welche ihre pathologische 
Individualität sichern. B 


Die Cholera zeigt: in den Armeen eine: In- 
tensität, welche sich: weniger durch: das ‚Con- 
tagium. als: durch das 'gemeinschaftliche Zusam- 
menleben: ‚erklären »lässt. In der That. zeigen 
die; Epidemieen der Cholera: bei' den Armeen 
deutlich die Gefahr‘ der: allzugrossen' Anhäufung 
von Menschen, : 80 tödtete dieselbe: auf dem 
schwarzen Meere binnen ‚acht: Tagen 800: Ma- 
trosen, . Auf. der „Austerlitz“ wurden 76:Mann 
befallen und starben 56. Ermüdung und: Ent- 
behrungen tragen wesentlich: zum: Umsichgreifen 
der Epidemie bei. :So::z.. B. »ist die: Mortalität 
in Indien in der’ Garnison gleich 32 auf: 1000, 
während sie auf dem; Marsche gleich 86 ist. In 
Finnland lieferten -die auf der Rhede von Bomar- 
sund ; ausgeschifften Regimenter einen: traurigen 
Zuwachs:..'zu der Epidemie, :und).erlitten' diese 
Truppen schwere Verluste, welche die, an Bord 
hinzugekommenen weit übertrafen, was dem Um- 
stande zuzuschreiben ist, dass die Matrosen die 
Nacht. an. geschützten: ‚und verhältnissmässig 
gesunden Orten zubrachten. Auch: diess erlaubt 
einen: ‚Vergleich‘ der Cholera mit: den »Sumpf- 
krankheiten. Im. Orient betrug die Zahl der 
Cholerakranken 18,400, die der Todesfälle 11,000: 
Noch ist zu. bemerken, ‚idass auf dersenglischen 
Fiotte im schwarzen: Meere, von885 Offizieren 
nur .5 von der, Krankheit; befallen wurden, so 
wie. dass, auf.:L1,488 Matrosen .705: Fälle von 
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Cholera, oder -1: Fall auf‘ 16. ‘Matrosen «und nur 
1: Fall auf 157 Offiziere traf@ 

Typhöse Krankheiten. Der a dien 
schon seit: den ältesten Zeiten unter verschiede- 
nen Namen als eine durch  Zusammenhäufung 
grosser Menschenmassen entstehende Krankheit 
erkariit] Die französischen Aerzte verstehen 
darunter den Ausdruck eines speziellen Giftes, 
entstanden durch die Leiden und das Elend: der 
Armeen, welche ‘durch die Strenge des Klimas 
oder ‘der Jahreszeit sich: in zu: engen Lokali- 
täten anhäufen. Eine niedere Temperatur, welche 
eine Ueberfüllung der‘-Wohnungen mit sich 
bringt,  Ermüdung und Entbehrungen sind die 
beständigen Elemente seiner Entwicklung. Im 
Norden Europa’s und in Irland stehen Typhus 
und Hungernoth in 'permanentem Verhältniss. 
In 1739: unterlagen unter:“dem Einflusse der 
Hungersnoth 80,000 Personen dem'contagiösen 
Typhus, Einmal entwickelt, erzeugt der Typhus 
in jedem Kranken und in dessen Kleidern einen 
in seiner Wirkung und Hartnäckigkeit beschränk- 
ten Infektionsherd, so dass man demselben ent- 
gehen kann, wenn man den Umgang mit dem 
Kranken meidet. Als Schlusstesum€ diene Fol- 
gendes: In der Garnison leidet der Soldat an 
verschiedenen organischen Störungen, mit Vor- 
herrschen der plastischen und ‚fettigen Ablage- 
rungen, wie sie,auch bei dem Civil vorkom- 
men, wozu sich noch, durch das gemeinschaft- 
liche Leben in den 'Kasernen hervorgerufen, 
kleine periodische Epidemieen‘eontagiöser Krank- 
heiten, wie'Blattern, Masern, Scharlach; Typhoid- 
fieber "gesellen.::' Im Felde » verschwinden. diese 
Krankheiten. ‘Der «Beginn: eines Feldzuges ist 
gewöhnlich günstig der Gesundheit der Truppen, 
indem‘ die‘ Eindrücke der‘ Reise, die durch 'den 
Marsch erzeugte Aufregung Wohlsein und’ Heiter- 
keit unter den Armeen hervorrufen.‘ Allein bald 
folgt“die Ermüdungs''die: Schwierigkeit, grosse 
Massen‘ zu :ernähren, wie sie die neueren Ar- 
meen: ausmachen ;: die: Unvorsichtigkeit des Sol- 
daten’; seine Excesse ‚seine Arbeiten erzeugen 
bald neue Gefahren. Jahreszeit: und: Klima be- 
stimmen die Lokalisation. der Krankheiten; aber 
die 'gemeinschaftliche Prädisposition’ wird erzeugt 
durch dasselbe atmosphärische Medium,‘ durch 
dieselben Entbehrungen;durch die leichte‘ Ueber- 
tragung: derselben moralischen Eindrücke,’ durch 
die innigen' Beziehungen, ' welche in‘ derselben 
Atmosphäre die von dem «Kranken! 'geathmete 
Luft mit der vom Contagium'verschonter Ge- 
sunden geathmeten vermischt, * Alles dies 'trägt 
dazu: bei; den Krankheiten der Armeen im Felde 
die Gleichheit, Ausbreitung und er Ueber- 
tragbärkeit zu verleihen. 

Während die Alten in ihrer Brlkiniınetes der 
Natur das Erscheinen ‘der Epidemieen: dem Zorne 
der Götter zuschrieben, die Araber eine ‘gewisse 
Analogie zwischen denselben. und "den "Giften 
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fanden, hat erst die neuere: Zeit dieselben mit 
den hygieinischen Bedingungen «in» Verbmdung 
gebracht: dem: Preise der Cerealien, den Räum- 
lichkeiten: der Wohnungen, dem Mangel'an Rein- 
lichkeit in Städten und Dörfern. Die Geschichte 
der Epidemieen der Heere gibt Aufschluss über 
diesen Punkt. Für den Militärarzt reicht es 
hin, zu wissen, ob: er sie voraussehen und ''ver- 
hüten kann, und er ist in der'That im Stande, 
die besten Mittel vorzuschreiben, um die Ein- 
wirkung der Jahreszeiten und der extremen Kli- 
mate zu beschränken, die Ansteckung "durch 
das Sumpfmiasma zu vermeiden, ‘die Intensität 
einer: herrschenden Epidemie ‘zu: mildern, die 
Ansteckung durch Zelte und Baracken zu ver- 
hüten. Um jedoch dem so häufigen Misstrauen 
seiner Vorgesetzten die Stirne ‘bieten zu 'kön- 
nen, müssen sich seine Rathschläge. auf genaue 
Kenntniss' einer‘jeden Klasse von den speziel- 
len Krankheiten gründen, ‘und muss er daher 
alle allgemeinen Instruktionen vermeiden. 

Die Geschichte des orientalischen Feldzuges 
hat gezeigt, welche .heilsamen Massregeln- durch 
das gründliche Studium der: Krankheiten "her- 
vorgerufen werden können. Indem’ man die 
Spitäler unter ‘Zelten "errichtete, wurde‘'den Ver- 
heerungen ‘der Cholera so 'sehr als möglich vor- 
gebeugt.‘ Aber diese Rathschläge können 'nür 
durch das richtige Verhältniss der Bedingungen 
von Erfolg sein. ‚Daher müssen die. Zelte auf 
einem. gesunden‘ Boden‘ aufgeschlagen werden; 
dem häufigen Luftzug zugänglich und nicht her- 
metisch ‘verschlossen sein, oder ‘gar auf’einem 
Terrain stehen, ‘welches den‘ seit einigen Tagen 
gefallenen Soldaten als’ Begräbnissplätz. dient. 

Boudin stellte in höchst ausführlicher Weise 
Untersuchungen über.'die Rekrutirung an, deren 
Resultat in folgenden Schlusssätzen enthalten ist. 

1)’ Das Minimum der Taille‘ des Soldaten 
ist zu verschiedenen Zeiten und’bei verschiede 
nen LE folgender re Wine We ; 


Der vorahährh Soldat nk einem‘ Ra ANBTA 
" setze‘ des’ Valentinian | on 
Der französische’ Soldat nach einer Op I msakigıl 
‘donanz ern XIV. ar en Jani® oe] 
TOR est r,624 
Der ER a von "1799-1808 1,598 
HD ae Ä sag #, nn 
ja h, ünkeh Asch Geselzen mol; 
v.: 10. März 1818“ 1 BL 
4 „nach dem’ Gesetze 
vw.1l. Dee. 1830 . 540 
ven „ "nach dem Gesetze 
vw. 315März 18325 °°:}, 560 
Der HEIescheN Soldat us, HTO 
Der preussische Soldat ri 1,624 
Der englische Soldat "1,620 
Der Seapoy Au mi 4,650 
Der sardinische Soldat » 1,541 


„“2) ‚Die Zahl der »Zurückstellungen wegen 
zu’ kleinen Wuchses hat in Frankreich seit 30 
Jahren bedeutend . abgenommen. In der’ Alters- 
klasse von ©1831: kamen auf 10,000 929; 
während in der von 1860 nur 600 darauf tra- 
fen. Mit’ andern Worten von 100,000 im Jahre 
1860 untersuchten jungen ‘Leuten zeigten 3290 
eine Zunahme von wenigstens IM.560. 

3) Der Wuchs ist gleich geblieben in vier 
Dipahtötents er hat sich vermindert in 19 und 
cf in: 63. 


4) Das Verhäliniss der jungen E welche 
eine höhere Statur als IM.732 (Grösse eines 
Kürassiers) haben, ‘ist. in 18 Departements unter 
5 pCt., es erhebt sich über 10 pQt, in 20, und 
wechselt zwischen 5. und 10 ‚pCt. in ‚48 Depar- 
tements. 


9) Das Minimum dieser hohen Staturen ent- 
spricht dem Departement, Haute-Vienne, mit 306 
— das Maximum dem ‚Departement von Doubs 
mit ‚1560. auf 10,000, Rekruten. 


6) Die Grösse. einer bevölkerung ist. ‚keines- 
wegs,, wie man oft ‚beobachtet,, hat,: der. Aus- 
druck des ‚Wohlstandes oder, des Elendas der- 
selben „sondern. vor. Allem. derjenige der Be 
das heisst, der. Wuchs’ ist. .erblich. 


7)' Die Zahl der jungen Leute‘ mit einer 
über 1M.732:hinausgehenden Statur, welche unter 
10000 "Rekruten in der Bretagne auf 444 trifft, 
erhebt sich 'bis auf 904, 'also mehr als das 
Doppelte in den benachbarten RRRERENE der 
Normandie. 1 


'8) Man darf die Zunahme der Körpergrösse 
in Frankreich dem Umstande zuschreiben, dass 
nach Aufhören der grossen Kriege der Republik 
und des ersten Kaiserreichs die hochgewachsenen 
Männer ‘mehr ‚Antheil nehmen konnten an der 
Erzeugung der Kinder, wovon sie früher mehr 
oder weniger ausgeschlossen waren durch die 
Vorwegnahme, durch die Conseription und durch 
die Entfernung vom, französischen Boden von 
fast der ganzen diensttauglichen Mannschaft. 


9) Diese Erklärung der Zunahme der Körper- 
grösse. in Frankreich stimmt; ausserdem mit» der 
Thatsache; überein. ‚dass .das , Verhältniss ‚der 
Kriegsdienstuntauglichen ‚ „die von: 1811—1816, 
geboren ..waren; d. b...die Altersklassen ‚von 1831 
bis.1836, :beständig,,800, überstiegen; und sogar 
dianenarme; ‚Ziffer ‚von; 929. erreicht ‚hat, ı.wäh- 
rend, von..1817 an, sein Jahr nach, Beendigung 
des Krieges, das, Verhältniss ‚der. Dienstuntaug- 
lichem ‚beständig „unter ‚800 ‚gewesen, ‚ist, und 
selbst; noch bis-ı600 und.;darunter- herabging 
für. die beiden. letzten Klassen, worüber rartiginlle 
Berichte vorhanden: sind, 


10) Ein’ IM.895 three flände ı Kötyens 


maass’'wurde nar'in 18 Departements,’ ein 1M.922. 


nur -in‘5 «Departements beobachtet. ' 
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11) Unter den 'Rekruten ‘der englischen Ar- 
mee ' wurde eine das Maass von ’1M.720 über- 
treffende Höhe -constatirt:“. bei den  Irländern 
unter 10,000' Rekruten  1707mal, bei den‘ Eng- 
ländern 1903 mal, bei den Schotten: 2317mal.'' 

'12) Anlangend das Gewicht, so haben unter 
10,000 Rekrüten der englischen Ania 157 Mamn 
weniger als 45 Kilogr. gewogen, 7/,, wogen 45 
bis 63 Kilogr. und nur 55 unter 10, 000 wogen 
über 77 Kilogr. | 


2 Das durchschnittliche, Gewicht | eines 
Soldaten ‘in einem  Seapoy - Regiment von 
Madras betrug, 50 Kilogr. 397; das eines 


solchen in einem Regiment von Bengalen 58 
Kilogr. 438; dasjenige eines französischen Garde- 
Chilegr h cheval 64 Kilogr. 500. 


14) Die Jahre 1858— 1860, verglichen mit 
1831, ergaben.. die ausserordentliche Zunahme 


von 5230 diensttauglichen jungen Leuten auf 
100,000. 


15) Das Verhältniss der Dienstesuntauglich- 
keit wegen, .unzulänglicher, Grösse. variirt ‚in »7 
Staaten ‚Europas nach ‚folgendem  Maassstabe: 

Untauglich unter‘ 


Gesetzmässige Grösse 
10000 Untersuch- 


“ unter 10000 Unter- 


ww. ten. suchten, ’ 
Frankreich 587 9413 33 
Belgien t340 u 8660 
Oesterreich:  ’ 1402) 18598 
Dänemark  -. 1506 ' SAY 
Sardinien 1950 8050 ° 
Sachsen 2110 7890 
Preussen 2374 7626. 


16) In denselben Staaten ergibt sich die 
Dienstestauglichkeit in folgender absteigender 
Linie: A ÜRRSNFER 7 ORDER 
' Dienstestauglich unter 
1000 Untersucliteh. „ 


“Frankreich DR, 
Belgien 63ER 20 
Sardinien a 
Dänemark 53 

„ Oesterreich AyBe 25 

Preussen ee 

Sachsen ar - 


N 


3) Medieinische Statistik. Ar ee 
EP, „B8pitalberichte. 


an Re Statistik der abet und Sterblichkeit 
der Civil- und Militärbevölkerung. Der internationale 
stätistische Kongress in Berlin. Berichterstatter Dr,‘ 
Engel, Berlin! R.» Decker, | H 7 kam 

Miglionamenti editizi.ıe' sanitary im: Milano. 
di med. Milano. Ottob. 

Jahresbericht über die Verwaltung des Medicinalwesens, 
die ‘Krankenanstalten und die Öffentlichen Gesund- 
Sheitsverhältnisse der freien Stadt Frankfurt. 4. Jahr- 
gang. Frankfurt a/M. J. D. Sauerländer, 


Ann. univ. 
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Schon auf dem "statistischen Kongresse in 
Brüssel: wurde: nach‘ einer ': lebhaften ı Debatte 
folgender Beschluss gefasst: „Es ist nöthig, eine 
übereinstimmende Nomenclatur der Todesursachen 
zu entwerfen. , Diese Nomenklatur, deren Wich- 
tigkeit unverkennbar ist, wird der, Gegenstand 
fernerer - Studien. sein, und kann auf, einem spä- 
teren Kongresse definitiv festgestellt‘ werden.“ 
Die Möglichkeit einer ‚solchen Feststellung wurde 
schon damals von ärztlichen Notabilitäten be- 
stritten, und im weitern Verlaufe der Dinge 
zeigte es sich, dass diese Recht hatten, trotz der 
Bemühungen andrer Notabilitäten, eine; uniforme 
Nomenklatur zu ermöglichen. Die Erörterungen 
der Nomenklaturfrage wurden anf den Kon- 
gressen in Paris, Wien, London und Berlin 
fortgesetzt. Der internationale, statistische Kon- 
gress hat nun fast das ganze Gebiet der öffent- 
lichen Gesundheit und Gesundheitspflege vor 
sein ‘Forum gezogen, aber einen Abschluss 
seiner Arbeiten noch nicht gefunden. Noch 
herrscht keine ' Uebereinstimmung hinsichtlich 
der: Klassifikation der Todesursachen. Die den 
Kongressbeschlüssen entsprechendste war schon 
früher und ist jetzt noch mehr die in Preussen 
eingeführte, Aber: weder in England, noch in 
Frankreich, ‘noch in Oesterreich u. s. w. ist 
bis jetzt jenen Beschlüssen Rechnung getragen 
worden. ‘So steht es dermalen mit der ‘Morbi- 
litäts- und Mortalitäts-Statistik der Civilbevölker- 
ung. Anders‘ verhält es sich «hinsichtlich der 
Militär-Sanitäts-Statistik und einer hiermit parallel 
gehenden 'Gesundheits-Statistik der Civilbevölker- 
ung. Hier ist bis jetzt noch wenig geschehen, 
mindestens nicht viel in. die  Oeffentlichkeit ge- 
drungen. Für Preussen hat das 'Königl. statis- 
tische Bureau, dessen Direktor Engel ist, einige 
in dieses Gebiet einschlagende Arbeiten unter- 


nommen, und die Nachweise über die Militär- 
Sanitäts- und Mortalitäts-Verhältnisse sind aus 


begreiflichen Gründen weit vollständiger, als 
die gleichlaufenden von der Civilbevölkerung. 
Die Verhältnisse der letzteren sind weit ver- 
wickelter, und Nachweise weit schwerer beizu- 
bringen. Einen grossen Vorschub zur. Eruirung 
dieser Verhältnisse würde man in der sachge- 
mässen Ausnützung genauer Berichte über 
Krankenhäuser, Versorgungsanstalten, Gebär- 
anstalten, Gefängnisse, Conscriptionen *), Kran- 
ken-, Unterstützungs-, Pensions- Vereine, Lebens- 
versicherungsanstalten u. 8. w. finden. Zur 
Ermittelung der Gesundheit der Jugend dürften 
die Vorsteher der Unterrichtsanstalten zu veran- 
lassen sein. Zu diesen Mitteln der Messung 
und Wägung der Vitalität der Bevölkerung ist 
neuerdings noch eines gekommen, das seiner 


*). Escherich in Ansbach hat seine reichen Erfahr- 
ungen .hierüber , vielseitig verwerthet, in Auplicken ‚Zeit- 
schriften mitgetheilt. ; Refer. } 
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Allgemeinheit‘ wegen: von.'grösser «Bedeutung 
zu werden verspricht — die »Türnerei., Was 
die deutsche Turnerei betrifft, so: ist sie bereits 
im Besitze einer vortrefflichen. Statistik. '- Die 
Idee der: Selbstregierung ' und. der Selbsthülfe, 
welche im ‘Volke immer tiefere: Wurzeln fasst, 
sollte auch, als ein zur. Herstellung einer 'voll- 
ständigen Statistik -unentbehrliches Mittel, aus- 
gebeutet werden, und das Volk würde gewiss hierzu 
gerne die Hand bieten, wenn. es gründliche 
und fassliche Belehrung erhielte, wie. sehr. es 
in. seinem eigenen Interesse liege, eine genaue, 
vollständige medizinische Statistik zu besitzen. — 


In Mailand wurden im. Laufe des Jahres 
1862. viele Verbesserungen durchgeführt. Viele 
Gebäude für Arbeiter (Genvssenschaftshäuser) 
wurden vollendet. Eine ganze neue Strasse 
mit anständigen und gesunden Wohnungen 
wurde fertig. Es hat sich eine Gesellschaft 
für das Fegen der Kamine gebildet, welche die 
Kaminfeger gleichmässig kleidet und unterstützt, 
so dass sie nicht mehr genöthigt sind,. vom 
Almosen und im Schmutze zu leben. Zugleich 
ist dadurch die Taxe derseiben auf 25 "Cen- 
tesimi für jeden Kamin festgesetzt. ‘Im 'Sep- 
tember wurde ein neuer Marktplatz eröffnet mit 
40 Ständen. für ‘Verkäufer verschiedener Gegen- 
stände, ‚wie Obst, Gemüse, Geflügel ete.' ‚Ge- 
schützt vor. ..der. . Witterung ‚und. den: Sonnen- 
strahlen, ‚hinreichend ' ventilirt und: ‚in ‚-einer 
günstigen ‚Lage, ‚entspricht dieser Marktplatz 
allen Anforderungen. Ein in der Nähe des- 
selben befindliches Wasserwerk versieht ihn mit 
trinkbarem Wasser und trägt zugleich durch 
Springbrunnen zur. Kühle und Verschönerung 
bei. Endlich kam noch zur Ausführung ein 
längst gewünschtes Öffentliches Schlachthaus, 
dem nur noch die Abzugskanäle fehlten, um 
die mit den organischen Abfällen geschwänger- 
ten Wasser ferne von deı Stadt nach Orten zu 
leiten, wo. sie dem Ackerbau nützen können, 
ohne. der menschlichen Gesundheit zu scha- 
den. 


Von dem ärztlichen Vereine in Frankfurt 
a. M. ist der vierte Jahresbericht (1860) über 
das sämmtliche Medizinal- und Sanitätswesen 
erschienen, welcher ein neues ‘glänzendes Zeug- 
niss sowohl für die Vortrefflichkeit sämmtlicher 
ärztlichen Institute als auch für die in denselben 
wirkenden Aerzte gibt. Wir entnehmen dem- 
selben nur das, was für unser Referat am In- 
teressantesten ist. Im Jahre 1860 befanden 
sich im Staatsgebiete: 35,424 Frankfurter, 
8,896 Angehörige der Landgemeinden, 30,894 
Fremde, zusammen 75,214 Personen. Im Alter 
von 0—10 Jahren standen 11,175, von 10—20 
J.:15,040, von 20—30 J: 17,880,: von 30—40 
J. 11,661, von 40—50 J..7,817, von 50-60 
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dh 6,024, „Von, 16070, J:85042,i,von 70—80 
3.1 1,281 „. von: 80). und ‚darüber 239, ohne 
Angahe‘| des: Alters...1,055.,.! Geboren wurden 
1,415 Kinder), gestorben ‚sind 1,243 ‚Individuen: 
Das Jahr ‚war!bezüglich der- Mortalität. im. ’AlL- 
gemeinen ‚ein. günstiges‘, ‚weniger bezüglich ‚der 
Morbilität.,. ‚Es.ibraehte: drei ‚Epidemien.: Keuch- 
husten,: Typhus, ' Masern.‘ Von. den.‚1200 bis 
1500. ‚Erkrankungen am ı Keuchhusten .' waren 
nur, 113. ‚zur ıKenntniss‘ | des: ärztlichen ‚Vereines 
gekommen, indem viele’ (kaum. ‚der. zehnte Theil) 
Aerzte: Frankfurts ,..die vom; ärztlichen Vereine 
ausgegebenen: Tabellen. nicht 'benützten und un+ 
ausgefüllt liessen, und: die :allermeisten Erkrank- 
ungen ‚am | Keuchhusten ;nieht..in: Ärztliche Be- 
handlung! kamen. |; Die 113 Fälle’ vertheilen 
sich; auf.:5&' ‚Knaben. und »59;»Mädchen. Das 
Verhältniss:des Alters war folgendes: Auf. 0—1 
Jahr, kamen: 1&35- auf 1—-2.J.:95 auf 2—3 1J. 
75 Jaufı-:3—4 1)d.. 163551 auf»A—5.J: 165, auf 
5—6 J. 115 lauf 6—71J: 135 auf 7—8 J. 13; 
auf 8—9J. 3; auf 9—10J. 3; auf 10—15J. 
4; auf 30—40 J. 4. Am Keuchhusten starben 
32. »Individuen ‚'»meist'in-Folge' vom Komplika- 
tionen, meist Pneumonieen bei Kindern im 
ersten Lebensjahre. '— Von’ den 1,243 Todes- 
fällen waren verursacht: durch den’ Typhus 59, 
durch Marasmus 58, durch Atrophie 45, dürch 
Tiebensschwäche 32, ;durch, Eklampsie 20, durch 
Herzfehler 45 ‚ durch; Pneumonie. | 87, ...durch 
Lungenschwindsucht.'213, durch: Bronchitis! 21; 
durch. Hirnschlag; 51,:durch Pyämie.9. Selbst+ 
morde.::kamen.‘jn .deri grossen; von ‚einer, so 
bunten: Bevölkerung bewohnten ; Stadt:»nur..22 
vor, :und von diesen: waren.10; Etemde,:6 Sol- 
daten: »und -nur 6 Einheimische; 11: erschossen, 


9. ierhängten- sich, Einer, ertränkte:.sich:„- und 
Einer «durchschnitt, sich die ‚’Halsadern.:) Dem 


an interessantem ' Materiale) überreichen! Jahres- 
berichte :ist« eine ' Temperätur-, und Luftdruck- 
Curven-Tabelle, nach. zwanzigjährigen: ‚Beobach- 
tungen!’ und, nach :der: | Meermann- Greis’ schen 
ee Pet ih it ıoh 


4 ‚8 Lebensdauer. 
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a Einfluss der Rage: auf) dieselbe. 
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Ueber od Lebenserwartung der Teraelitigchen Bevölkerung 
> gegenüber. der christlichen; von Dr. P. C. Mayer in 


ins „München. | Deutsche Zeitschr. f. d. St. XXI. Bd. 2.H. 


joNbch. immer steht das dudenthum:.: da; ‚Hähe 
öindi hunderte von andern’ Nationen. bis; auf. den 
Namen „untergegangen sind, erhielt sich. das 
Judenthum;, wenig berührt, vom: Wechsel der 
Zeiten, ıtrotzend materiellen und geistigen Ver- 
folgungen, fast: unverändert »in seiner ursprüng- 
lichen - Gestalt. Diese . Lebenszähigkeit der ‚Nä+ 
tion findet sich auch im’ Leben des: Individuums 
wieder‘ ,und: ist; dieselbe im Nationalitätstypus, 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. VI. 
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im. |Ragenimterschiede:;/dieser \-Völkerfamilie ber 
gründet. «Denn „abgesehen: von. ‚dem: schon‘. in 
der Gesichtsbildung‘ ausgespröchenen:  orientali+ 
schen; Typus,. hat..das israelitische: V;olk ‚Eigen; 
thümlichkeiten ı: in. der, organischen ‚Struktur, 
welche. ‘das, funktionelle Leben wesentlich ‚beein- 
flussen..ı: Dies: ; erhellt ‚aus: einer: - Vergleich- 
ung der Untersuchungsergebnisse ‚der; christlichen 
und. israelitischen:Conseribirten der Stadt Fürth. 
Die körperliche Entwicklung : der ‚eingebornen 
Bevölkerung Fürths» ist .im.'.Allgemeinen „eine 
sehr in vallyanaan und, schwächliche, ' besonders 
im- Vergleich ' zu. derjenigen’; Münchens; denn 
während . von : 1853—1857.'in .letzterer ‚Stadt 
unter ‚1000 ‚Conseribirten nur. 31 «wegen Minder- 
mass, 248. wegen Gebrechen,: „also ,279,,,.als 
militärdienstuntauglich ‚erklärt wurden), -trafen 
in Fürth » unter, derselben Zahl-85 wegen Min: 
dermass „429 wegen Gebrechen, ‚also 514,.als 
untauglich.; Auch. im. | Vergleich » mit! den.;@e- 
sammtbevölkerung ' Mittelfrankens: »isteht Fürth 
im «bedeutenden Nachtheil, ‚da im ganzen Re: 
gierungsbezirke unter.«L000  Gonsetibirten. nur 
337! untauglich befunden wurden, Mangelhafte 
Nahrung,’ frühzeitige. Verwendung; ‚und über- 
mässige, Anspannung: bei. der Arbeit-nebst meist 
schlechten , Wohnungen führen!’besonders; dieses 
für: Fürth» so) ; ungünstige, Resultat. ‚herbei. 

Was'-nun die), sörsichieliehe Liebensdauer m 
christlichen 'und' israelitischen Bevölkerung ı.be- 
trifft, isosergab: in’Fürth eine »zehnjährige Durch- 
schnittsberechnung, dass die, Christen ;.eine .Le- 
bensdauer:';von::26,' die. Juden .dagegen.' von. 87 
Jahren; also ‚eine ‚durchschnittlich um; 11 Jahre 
günstigere -haben. Schon indem; ersten. „Lebens- 
jahre ist die ‚Sterblichkeit: :»beix.der; israelitischen 
Bevölkerung: ‚weit ‚günstiger, als ‚bei; der 'christ: 
liehen. ' Dies rührt hauptsächlich von ‚der grossen, 
oft; fast. übertriebenen. Sorgfalt. her, welchei.der 
Jude. für! seine Kinder: ;hegt, und: .die ‚allerdings 
manche; :Schädlichkeit:«von . ‚denselben „abhält; 
Nieht ‚minder günstig. für die Juden: ist die.Le- 
bensepoche..von «1--5 Jahren, indem voniden- 
selben nur. 10.!pCts in. diesem Alter ‚sterben, 
während . ‚auf. die Christen: 14 ‚pCt. trifft. ‚Auch 
in\allen übrigen. Altersklassen haben’! die; Juden 
eine: günstigere, d«>h.; Jangsamere ‚Absterbeord- 
nung - bis zum. .60 ‚Jahre... Von, da,.an, kehrt 
sich ‚das.; Verbältniss um, indem: von.;60--70 
Jahren bei, den. Christen: 9,8 p@t.; bei. den. Ju; 
den '12 pCt.,. von: 70-80 Jahren bei den 
Christen 8,9 pCt.,.bei,iden. Juden :17,9..p6Ct,, 
von.'80-—90 . Jahren.! bei den Christen. 2,4. pÜt., 
bei ‚den Juden 8,1 pCt. sterben! Die, ‚Hälfte 
einer, gewissen Zahl Lebendgeborner ‚,. ist, , bei 
den Christen’ etwa bis.zum 30. ,.bei.,den Juden 
erst‘-bis zum!.50. Jahre ausgestorben; Die, in 
Frankfurt Jangestellten.-Vergleiche der: Sterblich- 
keitsverhältnisse.. zwischen (der',‚christlichen und 
jüdischen. Bevölkerung ergaben. (gleichfalls. ein 
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der letztern günstiges Resultat. '»'Die “mittlere 
Lebensdauer ‚der ‘dortigen » Bevölkerung » über- 
haupt beträgt 37 Jahre 7: Monate, die der 
christlichen Bevölkerung ‘allein genommen ist 
36 Jahre Ib:'Monate, dagegen die'der‘ israeli- 
tischen ' 48'‘Jahre 9: Monate: Wenn’ schon die 
Sterblichkeitsverhältnisse der ' Frankfurter Be- 
völkerung » überhaupt ' sehr: günstig "sind , "so 
stellen 'sich‘ die der dortigen‘' Israeliten noch 
günstiger‘ heraus; ‘denn  es‘'starben dort‘ in den 
ersten '5' Lebensjahren unter‘ 100 Neugebornen 
bei ‘den‘ Christen 24,1, bei ‘den Juden "12,9; 
das 50: Lebensjahr’ erreichten‘ Christen 381); 
Juden 54; »das 70. Lebensjahr Christen’ 13,4, 
Juden 27,4. Im Ganzen starb ab’ von der christ- 
lichen "Bevölkerung der 4, Theil’ bis zum 6. 
Lebensjahre und 11 Monaten, .bei ‘der jüdischen 
Bevölkerung erst ‘im "28; Lebensjahr und 3 
Monaten. Die. Hälfte ist ausgestorben. bei den 
Christen bis‘ zum 36. "Lebensjahre und 6 Mo- 
naten, bei’ den Juden im 53. Lebensjahre und 
1: Monat. ‘Nur der vierte Theil von der christ- 
lichen‘ ‚Bevölkerung Frankfurts wird'"älter als 
59: Jahre 10 Monate, während der vierte Theil 
der jüdischen: Bevölkerung noch mit 71: Jahren 
lebt.: Diese weit günstigere Lebensdauer der 
jüdischen’ Bevölkerung gegenüber‘ der christ- 
lichen’ ist’ nach Dr. Neufiille begründet dadurch, 
dass ‘in’ Frankfurt ''kein' jüdisches Proletariat 
existirt ‘während "unter! den®' Christen "der + 10. 
Theil’ 'in: dem’ Genuss’ von Woohlthätigkeitsstif- 
tungen steht; ‘ferner, dass die‘ ‘Mehrzahl der 
männlichen: jüdischen’ Bevölkerung) ‘dem’ Kauf- 
manns- und: 'Gelehrtenstande angehört, ‘während 
sehr wenige Gewerbe treiben ‚" zumal'‘die der 
Auszehrung unterworfenen ’gar'nicht, und iend- 
lich, dass in und: ausser dem 'Hause''ein 'regel- 
mässiges Leben geführt wird. Obgleich die drei 
Wohlthaten ‚' der’ Wohlstand, das Freisein! von 
Auszehrung und! die Häuslichkeit ‚den Kaufleuten 
und Beamten überhaupt ‘angehören, so sind doch 
unter’'100' Kaufleuten im: Alter: über 20°Jahren 
die 'Hälfteabgestorben bei den Christen im 57., 
bei 'den ‘Juden erst 'im' 61. Lebensjahre,’ In 
diesem -günstigern 'Sterblichkeitsverhältniss liegt 
die Ursache ‘der grössern‘Vermehrung der Ju- 
den,’ nicht im "Trauungs- oder 'Geburtsverhältniss: 
In'"Preussen' vermehrte''sich von‘ 18224-1840 
die jüdische Bevölkerung um'341/,’ pCt., "die 
ehristliehe' um 28 pCt;" dabei'kam eine Geburt 
bei’ der erstern auf 28 Einwohner; bei der 
letztern: auf 25; eine Ehe kam.'auf 139 jüdische, 
dagegen- schon auf‘ 112 christliche Einwohner, 
während ein Todesfall auf: 40. jüdische, dagegen 
schon‘ auf’'34 christliche ‘Bewohner "kam. ‘In 
Fürth kam im 25jährigen Durchschnitt eine 
neugeschlossene” Ehe vauf' 128 .“ beiden Christen 
und auf 149 bei den’ Juden; »'eine"Geburt''bei 
den Christen auf 29,” bei den Juden "auf '35 
Einwohner. ' Die  Heirathsbedingungen''' waren 
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bei den “Juden' weit‘. günstiger ‚"als ‚'bei-’den 
Christen ; “denn von je’ 100 Persotten, ih ‚Alter 
unter 30 ‘Jahren’ heiratheten® männliche Personen 
bei Christen nicht ganz ‘29, bei Juden fast! 37, 
weibliche bei Christen 5#,.bei Juden '69, EA 
Alter! unter 35: Jahren ‚befand: sich die Braut in 
100 Trauungsfällen beiden Christen '26, bei 
den Juden ‘45mal.‘ Eine Todtgebürt trifft "bei 
den Christen auf’-19 ‚bei den: ‘Juden auf '84 
Geburten, "Aus allem’ 'Diesen' geht 'hervor,' dass 
die Juden ’in ‘grossem Vortheil’"sind "bezüglich 
ihrer Lebensverhältnisse gegenüber ‘den Christen. 
Denn je ‘mehr 'die mittlere Lebensdauer einer 
Bevölkerung zunimmt, wie dies bei den Juden 
der Fall, desto ‘mehr nimmt die’ Zahl ‘der ‘Witt- 
wen und Waisen ab, die der" Erwerbsfähigen, 
Produeirenden ‘zu , die''der 'blos Consumirenden 
schwindet; die ‘langsamer sich folgenden 'Gene- 
rationen kommen. in ihrer "Ausbildung "vorwärts. 


In diesen. Verhältnissen’ liegt auch 'grösstentheils 


das Fortbestehen der jüdischen en 


b. Einfluss des Standes änd Berufes auf die Ihbeihääker 


Ueber dei Einduss des Bytin den and Berufes auf die, or 
: bensdauer. ‚Von Dr. Majer in ‚Fürth. Aerztl, Intel. - 
' Blatt für BRett Sept. 


Daupk Zeit galt! der das aa idie dem 
ein Janges’ Leben"begünstige, ' da sie von»zahl- 
reichen ''Krankheiten' verschont 'seij welche im 
Gefolge des Luxus und’ Reichthumserscheinen. 
Allein dies’ ist nicht der Fall. "Denn ‘man fand; 
dass: von einer "gleichen Anzahl Kinder’ 'aus 
dem armen: Klassen‘: doppelt so viel, "als aus 
den‘ wohlhabenden sterben; und 'dass, ''wo' das 
grösste‘ Elend, auch’ das’ grösste" Sterblichkeits- 
verhältniss ist.“ Nach Casper beträgt‘die mitt- 
lere‘ Lebensdauer der: höchsten’ ' Personen im 
Berlin '50, die der Almosen-Empfänger nur' 32 
Jahre. Derselbe Schriftsteller verglich die fürst- 
lichen und gräflichen Häuser ‘aus’ dem’ Gothaer 
Kalender mit den Berliner ‚Stadtarmen hinsicht- 
lich ihrer Lebensdauer und fand, dass von 1000 
Gebornen der erstern nach „5 ‚Jahren erst 57 
wieder verstorben, von letztern bereits 345, und 
während von-den»-Stadtarmen‘«schon im 32. 
Jahre die Hälfte wieder gestorben war, traf 
dies bei den fürstlichen und gräflichen Personen 
erst: 22 Jahre, später, ..d: h, .im: 52. Jahre zu. 
Bei Epidemien werden die armen Klassen vor- 
züglich  'hart' mitgenommen. » Dass: der 'Wohl- 
stand das Leben verlängert, zeigen deutlich die 
geringern 'Sterblichkeitsverhältnisse ' und’ “das 
seltnere 'Erkranken’ der: in verschiedenen Lebens- 
versicherungen aufgenommenen Personen, „wobei 
wieder das :'Sterblichkeitsverhältniss: unter‘ den 
Fräuen)ein geringeres ist. So betrug- das jähr- 
liche 'Durchschnittsverhältniss "von ‚dem Mitglie- 
dern’ der 'Equitable' Society‘ Gestorbenen‘ von 
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BEINE SE 
1800--1821. nur». 81. Dagegen ist die Sterb- 
lichkeit: der. :im tielsten. Elend! und /Mangel le- 
benden Menschen’ sehr gross.‘ Es: stirbt. Jährlich 
der' 5. «oder :-6. Theil «der. Negersklaven. "Die 
unter'»!den. © verschiedenen ‚'englischen Truppen 
dienenden freien. .Afrikaner verloren jährlich nur 
3: pCt.; während vonideu Negersklaven 17 p©t: 
zu: Grunde: gingen. i«'V on! 20,000. in ‚1823. zu 
Rio Janeiro ‚ausgeschifften Sklaven. waren 14,000 
aufı der Reise, gestorben. Damit, dem! Wohl- 
stand: Bildung und: Einsicht © Hand in, Hand 
gehen ,. so. begünstigt‘ auch...die Beschäftigung 
mit.«den' Wissenschaften.'\ein:»'hohes «Alter: und 
wurde: bev-)152 «französischen :Gelehrten'' die 
mittlere: Lebensdauer eines’ jeden; mit69 Jahren 
gefunden. Wasrüberhaupt den! Beruf \betrifit in 
Hinsicht. 'auf..dieAnwartschaft auf die. verschie- 
dene- Lebensdauerz' so‘ ergaben! verschiedene +sta- 
tistische» Berechnungen Folgendes: » Casper fand 
die mittlere! Lebensdauer..bei den: Theologen 
65,1» J:5.Käufleuten 62,45, Beamten! ohne Unter- 
schied#61;735, Landwirthen'‘'und Forstleuten‘ 61,5; 
Militärs«59,6; «Advokaten 58,9; Künstlern 57,3; 
Lehrern »56,9 5iiAerzten 56,8... Esi»bilden- also 
die Extreme: Theologen: „und Aerzte. 
Neufville‘!in »Frankfüurt, ‚welcher‘.die Sterblich- 
keitsverhältnisse von: 6,857:..Individuen berechucte, 
die 22» verschiedenen« StändenisundisGewerben 
angehörtön, erreichen durebschnittlieh: ‚Geistliche 
ein Alters'von:«65 Jahren. :11,Monaten ;..Lehrer, 
Gärtner, «und:! Metzger »561J:;10 »M.3 | Kaufleute 
56-5209 IMs Juristen und: Cameralisten »54..J. 
8+M./y Aerztes525J. 37 M.y Bäcker 5LJ.06 M.; 
Zimmerleute49:J. 24M.z:.Maurer 48:J..8 Mu; 
Sehulimacher'47<.J..3 IM, 50 Schreiner,» Schlosser 
ende Schmiede Abi Mey Schneider » 45 J. 
4, M.;«18teinmetzen ;\sSehriftsetzer. und Litho- 
graßhahı 40s1J.ırGeistliche:'sund |Juristen haben 
die grösste V’erhältnisszahl,voman Altersschwäche 
Gestorbenen.'.‚DielAerzte unterliegen vorzüglich 
dem‘ Typhus; «Krankheiten des. ‚Gefässsystems 
und der Harnorgane, Schneider der Lungen- 
sucht»v(17:pCt/ derselben‘ stärben | daran»im Alter 
von »20-=25» Jahren); san Brustkrankheiten.: über- 
haupt ‚starben 152«p@ti» ders Schneider; 49: pCt. 
der Schuhmacher; ' 44 pGt,.der ‚Schreiner. Dem 
Typhus fällen unters den» Bäckern, die :grösste 
Zahl ‘zum Opfer; 18,6: pCGt.5» Lehrer am: We- 
nigsten.' :Bei:Metzgern kommen Herzkrankheiten, 
Verhärtung und Krebse :isunter‘»allen Gewerben 
am ÖOeftesten, Lungensucht am Seltensten vor. 
Dr: Bsieriei berechnete: „aus der Summe 
Fan gleichzeitig» Lebenden“ in ‚den: verschiedenen 
Ständen »iünd« Altersklassen ihre Absterbeordnung 


ga 


und\»zwarı'hach».der; Registrirung, von «15,730. 


gleichzeitig'im Okteber:'1852 lebenden Beamten 
des Königreichs Bayern, wobei er zw folgenden 
hygieinischen! Ergebnissen\kam: u.) ol 

iu 1) Es» bestehem; Unterschiede in det-durch- 
schnittlichen» Lebensdauer: beir'den. ‚verschiedenen 
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Ständen, ‚welche,,sich. in..der: ‚Darstellung. als 
wahrscheinliche Lebensdauer im. 30. Lebensjahre 
vom Einfachen | „bis,, ann Rare Aa ie 
lassen... 

42): Särnmiliche, Tefisieinie Stände Pen Ber 
ringere : Hoffnung; „zum, langen Leben ;:ials: die 
ununterschiedene: ‚männliche .' Bevölkerung, | resp: 
diese ‚hat in. allen Altersklassen „eine «langsamere 
Absterbeordnung.. als» im Durchschnitte:. sämmt- 
licher ‚Stände. ‚und jedes. einzelnen Standes... 

3). Die ‚Forstbeamten.„.häben. unter. den, an- 
2 Ständen die. ‚langsamste KA 
und: zwar.in.,allen! Altersklassen, N 

4) Die protestantischen Geistlichen zählen 
die meisten Greise unter allen Ständen, haben 
aber im Alter. von 50-60. FE ER eine eitjöhte 
Sterblichkeit. sr 

»»8) Die Schullehrer ‚stehen. im. Pa ner 
Liebenshöffnungen ‚ den, er ne ‚Geist: 
lichen: am Nächsten. ;, 4nW 

\6)1.Die »Justizbeamten haben karnniilläe 
Lebensalter» keine ungewöhnliche‘ Sterblichkeit; 
aber. »mit dem: .60, „Jahre. vermehrt»sich unge: 
wöhnlich „ihre Sterblichkeit, ‚die sieh. mit ‚dem 
70. Lebensjahre: ‚wieder: Kg A N 

7) Die: katholischen Geistlichen: ‚haben eine 
alle frühern Stände. überbietende Sterblichkeit 
im -mittlern Lebensalter'vom 45. bis 65. Lebens- 
jahre; sie: zählen, wenige |Greiseüber: 80. Jahre; 

8)» Die: Aerzte.,haben ‚die! wenigste.'Hoffnung 
einesölangen Lebens . und:.die, grösste, Sterblich- 
keit; insallen': Altersklassen. ‚unter. allen ‚Ständen; 
die ‘extremste ‘Sterblichkeit ist: im»! frühesten 
Alter „»;3/, „unterliegen; schon ivor.‚dem )50.--und 
10/45: wor dem 160s.Lebensjahress' Greise.) sind 
äusserst; selten» unter ‚den! Aerzten, und schon 
Voltaire.’ zählte ‚40 \Leibärzte,. welche . Ludwig 
XV.: während seiner | en eh. OT 
en ’ i , zerieie ö 

vl 


B) Binduss des Klima’. Auswanderung,‘ N 


Ties, A sous le rapport bygienique A mödiel; Ehide 
„ pratiquo dans les regions du globe les plus propices 
ä la guerison ‘des maladies’ chroniques. Par M. "le 
‘Dr; Gigot- Suard. Annak d’hyg. publ.! Nr.1897 v2@n« 


De: ‚Yömigration’ au point 'de:vue de I’hygiene aaa 
‚pari-M.ıt Boudin.ı Annal. d’hyg. publ...Nr,. 38, - 


Ast Hörazien Application ‚artificielle de l’air, des, ri 
nes; au ;traitement . curatif des maladies chroniques; 
Jourdanet rapport. Ibid. Nr, 39. 


Compte 'rendu d’une mission "medicale au "Guadarrama 
(Espaane). Par M. le Da Eger al ae N 88. 


Giget-Suard., seht Yes u ‚Untet- 
suchungen: über. die Sumpfmiasmen und (die 
Mittel, ihnen »'abzuhelfen, vortheilhaft bekannt, 
hat mit seinem oben ‚ (genannten!'Werke! einen 
neuen, höchst: praktischen ‚Beitrag; zur. Hygieine 
geliefert, indem er’genaue Studien über!die, den 
Rekonvaleszenten ‚am -Besteniiconvenirenden: kli- 
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inätischen ’ Verhältnisse machte. ' "Sein Werk 
umfasst" drei Abtheilungen: in’ der ersten ''be- 
handelt er die ‚Konstitution, in der zweiten die 
Einflüsse und in der dritten die geographische 
Vertheilung der Klimate. In ‘der: letztern "werden 
die medizinischen Stationen “abgehandelt, ‘wobei 
natürlich '' Frankreich ‘den ‘Anfang’ macht‘, ‘dem 
die Schweiz, Italien, Algier, Egypten, Bhantäh 
und Portagal! ‚folgen. Ein’ zweiter Theil’ des 
Werkes 'wird einige ausserhalb’ der: Tropen“lie- 
gende, sowie vor Allem die’ Aequatorialgegenden 
behandeln. ' Ein’ ausführlicheres Referat "über 'das 
Werk wird folgen; Be Ref. dasalm voll- 
ei in: Händen hat. 


Die grossen Bewegungen der Völker der 
Neuzeit haben sowohl in Frankreich als’ im 
Auslande:‘ vielerlei ' Untersuchungen »hervorge- 
rufen, unter. welchen ‘das Werk von .Legoyt in 
Marseille einen hervorragenden Platz einnimmt, 
um so''mehr als es den bis in‘ die neuste Zeit 
so: oft angeführten Satz, dass der Mensch jedem 
Klima ‘gewachsen sei‘, : schlagend widerlegt. 
Was zunächst die ‚Vorliebe zur Aniwahderling 
betrifft, so stehen in’ erster’ Linie‘ die ‘Deutschen 
und Anbld-Sachsen; 'woran-leider. die sozialen 
Verhältnisse zum >» grossen‘ Theil die Schuld 
tragen.' .“Von der Anglosächsischen ''Rage sind 
es vorzugsweise die: Irländer, ‘die ‘in’ fremdem 
Lande eine ’neue’Heimath suchen, und: schätzt 
man: die‘ Zahl der Ausgewanderten von 1620 
1853 auf :9'/, Millionen. 'Nächst .den Deutschen 
und‘ Anglosachsen lieferten die Schweizer das 
grösste: Contingent.' Geringe Neigung ‚zum Aus- 
wandern zeigen‘ die‘ Franzosen ‘und Italiener. 
Unier den fremden Ländern ‚'' welche: die’ Aus- 
wanderer vorzugsweise aufsuchen, 'nahmen''die 
Vereinigten Staaten. im J. 1857 »den“ersten Rang 
ein, während in den folgenden Jahren das. süd- 
liche Amerika vorzugsweise aufgesucht wurde. 
Der Elsass und Lothringen lieferte die grösste 
Zahl der’ Franzosen‘, welche ihr Glück in den 
Vereinigten Staaten suchten, während die Bas- 
ken vorzugsweise Buenos aires. und Montevideo 
heimsuchten. Die Zahl der von 1857 bis 1860 
ausgewanderten ‚Franzosen betrug ‘im Ganzen 
51,887, » Betrachtet: man :die: Auswanderung in 
Masse, so ergibt sich, dass 1)’ im Durchschnitt 
55 männliche auf 45 yeibliche kommen. 2) Dass 
unter den Erwachsenen beider Geschlechter die 
Unverheiratheten weitaus zahlreicher sind, als 
die .Verheiratheten. ..3) .Dass., die Kinder aunpe- 
fähr den fünften Theil der gesammten Auswan- 
derung ausmachen. '' 4) Dass die Auswanderung 
sich 'hauptsächlich unter ‘Personen von:17 bis 
40 Jahren rekrutirt. 5): Dass sich ‘die Gewerbe 
‚auf Handwerker ‘und  Ackerbauer beschränken, 
und erstere‘ die Zahl: der letztern um 7TupCt. 
übertreffen. Höchst ungünstig wirkt schon die 
Ueberfahrt auf“ die’ Auswanderer ein, indem 
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häufig so schlecht für sie’ gesorgt: wird auf’'den 
Schiffen.“ ‘Von’ 1847. 'bis’1851 wurden aus'den 
englischen ‘Häfen 1,494,044 "Auswandeter ver: 
schifft in’ 7,129: Schiffen, davon 'starben I,043; 
d.h: 0,96, pCt. /oder'©l > auf »15432,:> Beiden 
auf Kosten: der‘ Regierung "ausgerüstetenSchiffen 
kam kein'einziger‘ derartiger‘ Unfall''vor.: 'An- 
langend die! afrikanische Emigration: und:die’ der 
Hindus theilt‘ Boudin folgende 'Data ‘mit: Nach 
ziemlich‘ genauen Berechnungen wurden +in drei 
Jahrhunderten: '12 Millionen nach «den'' Antillen 
gebracht, von denen heutzutage ‘keine’ zwei a 
lionen' mehr »an denselben Orten noch leben.: 

» Bekanntlich sind‘ in‘ den "Südstaaten: »von 
Nordamerika‘ die Sklaven am -Zahlreichsten: 
Von im’ Jahre‘! 1790 'vorhandenen 697,897: "hat 
sich die’ Zahl derselben in’1860 'auf'8,953,587 
oder 446 ‘pCt, erhöht... Da“im»Jahre »1808.der 
Sklavenhandel: aufgehört hat, so ist diesevenorme 
Vermehrung;ider Reproduktion im Innern 'zuzü- 
schreiben. ' Hinsichtlich’ der ‘freien 'Neger'.ergab 
der Census 'von 1860: die ‚Zahl: von 481,115, 
wovon‘223,073 :auf.: die ‘Staaten : kommen; wo 
die: Sklaverei-.unbekannt :ist: » Die Gesammtzahl 
der freien oder 'Sklavenneger ist in» den’ beiden 
Amerikas 10,355,202. . Was‘ .die «Hindus,«be- 
trifit , so" Niefebt‘ deren: ‚Uebersiedlung in; andre 
Lührder; 'ein“isehr ‘ 'ungünstiges "Resultat; Die 
Mortalität :an'' Bord ist "bei ihnen» grösser; vals 
diejenige der:Europäer,'selbst: wenn: letztere’einen 
sehr entfernten ' Bestimmungsort'/haben ‚i»ziv'B. 
Australien.» So'swurden "ineiıJahre !/1858-—-59 
von '6,984. Auswänderern, ‚welche»'von: Madras 
und Calcutta nach 'Guiyana, Trinitad und Gre- 
nada 'segelten, nur: 6,431 -ausgeschifft'; während 
558.) oder >74,“ pCt erlagen!! In+i1859—560 
wurden 18,050 :nach denselben :Bestimmungsorten 
eingeschifft: und 'starben  während.'der) 'Ueberfahrt 
975 oder‘ 12. pCt,’ ‚während’die: Mortalität der 
in: den: Jahren 1856: bis 1859' nach Australien 
WEI Fre ‘11#pCt>micht über- 
stieg: ii 14 

'Es' sind: as ‚die. indiächen) Völker | weniger 
serie zur Auswanderung ‘als die ‚europäischen. 
Deshalb :streiten »auch' gegenwärtig. viele «Per: 
sonen .in’England' gegen die Uebersiedelung: von 
Hindus in die ‚Zuckerkolonien, da ihre“ Akkli- 
matisirung' auf. den Antillen! unmöglich:ist, und 
dieselben ‘schon während der: irmaakar... so be: 
ERS, ANERE a ln TEE 
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EFTRRT ER ale ask! "ala a 
Gebirgskette’ genaue Studien: über deren 'hygiei- 
nische Verhältnisse, namentlich /mit' Bezug’ auf 
die . Atmosphäre; wobei: er» nach‘ Untersuchung 
der Luft sauf' den PR WeSBR Nr: zu 
dem »Schlusse kam: 

1) Die Gebirgslüft: it ‚am . Bde grosser 
Gebirgsketten keinen‘ 'grössern Einfluss auf die 
Gesundheit, als die Luft der. Ebenen. » 0. 
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2) Diese Luft wird erst stärkend bei mitt- 
lerer Höhe. 
3) Sie erschlafft; bei» einer gen ‚von! über 
2000 Metres. >» ws 1 
Nach J. besteht die Bereit e der 
Blutbildung’ in der Stabilität des Austausches" des 
Sauerstoffgases und der Kohlensäure. weit ‚mehr, 
als in der mehr oder minder grossen Quantität 
von, Sauerstofigas. „Es ‚folgt, daraus,, ‚dass; eine 
Linie, ‚Von, 2000, Metres;, ‚Höhe alle Elemente 
:iner hygieinischen. Gradation.: liefern | ‚könnte, 
geeignet, die verschiedenen ; Temperamente, so zu 
reguliren, wie es ihrer Natur. am Angemessensten 
wäre. Diesen Temperaturgrad suchte J. künst- 
lich hervorzubringen, ‘indem’ er "den Luftdruck 
um den Kranken verminderte in der Art, dass 
er ein passendes Pumpwerk über einem Rezi- 
pienten mit sehr’festen Wänden einrichten liess; 
indem‘ dasselbe "nach ‘aussen eine' gewisse (Juan- 
tität Luft zurück führt, welche’ darin eingeschlossen 
war, ist die zurückbleibende Luft gezwungen, 
den.‚durch. ‚die Capaeität ‚des -Apparates reprä- 
sentirten, Raum vollständig einzunehmen... ‚Unter 
diesen „Verhältnissen. ist ‚die. , Kraftanstrengung 
der Luft, um sich zu vergrössern, um. so‘ ge- 
Ina wii ihre Ausdehnung, bedeutender ‚gewesen 
st, , ‚und . deshalh muss, auch. „der. ‚Druck, ; den 
ie auf die in ihrem Medium befindlichen Körper 
ausübt , in demselben . ‚Verhältnisse vermindert 
sein. rs ‚Apparat "Js ist, "frei von allen 
hächtheiligen Folgen. und hat sich bei den da- 
mit angestellten Versuchen mit Kranken mit 
Schwächezuständen, in Folge von mangelhafter 
Blutbildung, Einathmung ungesunder Luft, sitzen- 
der en be diätetischen Fehler; "ganz 
But Bewährte il vogiato nor and 


N IT Tr 


sZusden Zweigbahnen,;) welehe die Haupteisen- 
bahnlinie in Spanien verbinden solleny'igehört 
diejenige, ‚welche,;vom Eseurial.nach Avila führt 
und .die jeinen Theil: der .Gebirgskettei,der Sierra 
de Guadarrama durchschneide. Da durch.;.den 
schlechten Ra NN der Arbeiter die Ar- 
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tüichtigen Arzt A um n die nöthigen = giei- 
nischen Massregeln zu treffen, , und wurde, Meunier 
hin geschickt, der auch vollkommen allen Anforder- 
üngen entsprach. Die Sierra de Guadarrama 
gehört zu der grossen Gebirgskeite im Innern 
Spaniens, welche den Duero. vom Tajo, Alt- 
Castilien von Neu-Castilien trennt. Sie erstreckt 
sich von Nordost nach Südwest, und bildet auf 
der Nordseite eine grosse Hochebehe, die höchste 
von ganz Europa, trocken, steril und einförmig ; 
in’'deren Mitte 'auf ungleichen 'sandigen Höhen 
liegt die Stadt Madrid. In der Nähe der Letz- 
tern-»besteht; der ' Boden: aus 'angeschwemmtem 
Land;, je mehr 'man sich’ dem’ Gebirge nähert, 
desto mehr-(grosse. Steine bemerkt "man,'dann 
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die durch die Arbeiten selbst bedingten. 
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£norme Blöcke und endlich wahre Granitmassen. 
Obgleich diese: Beschaffenheit des’ "Bodens 'sehr 
gesund erscheint, 'so ist) sie''es ‘doch nicht; "denn 
eben‘ jdieser.Granitbodeh‘ ist“ bedeekt'imit''einer, 
in der«Dicke 'veränderlichen,: Schiehte von Erde, 
Daraus: | folgt, dass zur Regenzeit) ‚das‘ Wasser 
zwar) aufgesögen‘ wird,’ aber: mdem es’’auf eine 
schwer / ' durchdringlichen Sehichte trifft, 
stägnirt und so: fortwährend schädliche Aus- 
dünstungen ‘verbreitet. 3 

Anlangend die a des 
Guadarramagebirgesi, so ist. dässelbe ; 'obgleich 
unter; ‚demselben Breitengrade: ‚wie Neapel lie- 
geud, dennoch „allen, \übermässigen Hitze- und 
Kältegraden,. allen. Luftströmungen,,‘ällen 'hygro- 
metrischen, „und; ‚elektrischen: .Zuständen unter- 
worfen,,‚;,'Während;. des ‚Sommers - steigt: der 
Thermometer. bis..38%, und.;auch in:iden:hoch- 
gelegenen Theilen, ist, die Temperatur in: den 
rings ‚von. Bergen. eingeschlossenen Thälern ‚eine 
sehr hohe. Zu den aus den örtlichen Ursachen 
entstehenden Schädlichkeiten kommen auch noch 
Es ist 
bekannt, dass‘ das Wegführen von Erde und 
das Lesben: ‚des Bodens, besonders eines Ur- 
bodens;,) ernste Zufälle im Gefolge‘ hat. Eine 
grosse ./Kolle «hatte» die‘ Gesundheitspflege der 
Arbeiter hier.zu spielen.» Neun Zehntheile''der- 
selben (ihre Gesammtsumme ‚betrug .13+-14000 
Mann) waren Spanier aus den. verschiedenen 
Provinzen. Die Fremden y Franzosen und. Ita- 
liener, ‘hatten sich bald organisirt, und yerstan- 
den es, sich zu schützen, daher sie auch ‚wenig 
von der Epidemie' zu leiden hatten.. Die Spa- 
nier dagegen, mit Ausnahme | ‚der intelligentern 
Basquen, führten ein ‚elendes Dasein, ‚Obgleich 
im Ganzen kräftig und von guter, Constitution, 
ertrugen $ Sie aus "Häbsucht die grössten Entbeh- 
rungen, waren schlecht. ‚genährt , wohnten in 
elenden Hütten , oder mit Zweigen. bedeckten 
Löchern, 'tranken nur Wasser, waren ‚mit zer- 
Jumpten Mänteln bekleidet und verfaulten . in 
ihrer Unreinlichkeit; sie wurden deshalb, nicht 
nur die’ Beute niästmatischer Einflüsse, sondern 
besönders "auch der Kachexien , wie Scorbut. 
Im‘ Allgemeinen "belief sich die. Arbeitsdauer 
auf zwölf Stunden täglich, von A oder 5 Uhr 
Morgens" bis 7 oder 8 Uhr Abends, mit einer 
Mittägssiesta, um 3 Uhr. Die Natur der Krank- 
heit ganz genau bestimmen zu ‚können, fehlte 
es dem Verf. an den nöthigen Beweismitteln ; 
doch "liess sich nach den Zeugenaussagen . er- 
mitteln, dass 1) die. Wechselfieber die vorherr- 
SeHahäen Krankheiten ‚vom Monat Juli. bis 
Mönat October waren und dass 2). noch furcht- 
barere Uebel auftraten, welchen die Kranken in 
einigen Stunden, manchmal ganz plötzlich er- 
lagen. Die Nat dieser letztern konnte nicht 
genau ermittelt werden, und sprach man von 
Sonnenstich, Schlaganfällen, Gehirnentzündung, 
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Vergiftung : durch. „Wasser sete.s Die.'intermitti- 
renden; ‚Fieber, welche :im: Frühjahre''in :geringer 
Anzahl.iund ‚ganz »gutartig! sich.’ gezeigt: hatten, 
nahmen .,in ..den..folgenden Monaten an Häufig- 
keit! und Schwere: zu;:'schon:im Juli zeigten sie 
sich. bösartiger,;und ‚mit (ihrer grössten: Bösartig- 
keit traten die)schnell: tödtenden :Fällevauf. Es 
handelte. sich‘ also. um: eine) Vergiftung . durch 
Sumpfmiasma.,. Um.;nun diesen |Uebelständen 
na = re ee en 
vor: ih | EHE NTE 

1) ‚Died (anifeIBäh Buy ee die 
Arbeiter: auf >einem grossen "Theil der"Linie’ be- 
wohnten’, sind! abzubrechen und "dafür besser 
eonstruirte Baraquen zu‘ bauen, die auf troekenen 
hohen Punkten’ “anzulegen 'sind, welche‘ dem 
Wasser das ‘Ablaufen gestatten ME hinreichend 
entferntosind von“frisch weggeschaffter Erde." 


2): An die’ auf ungesunden Bauplätzen be- 
schäftigten ' Arbeiter söllen „wollene Leibbinden 
gg werden. BEN. 


3) Um eine nahrhaftere. Da zu; ln 
sollen wohleingerichtete,, ‚und: wohlüberwachte 
Marketendereien errichtet. werden. BE ER: 


14); Es: soll: ‚den; Arbeitern während dem Hitze 
gutes Trinkwasser zugänglich'sein, ‘ nn ein 
Manfieh Anisliqueur: »beigemischt ist.‘ 

"5)- Mörgens' und‘ ‚Abends soll‘ hei Kaffee 
verabreicht‘ werden. ®" Ä ä n 


X) Es ist der Spitaldienst, zu "Verbessern, in- 
dem man die von der Regierung, ‚gewählten 
Spitäler , vergrössert. und. die Zahl der. Ambulan- 
zen vermehrt, welche mit, dem ‚nöthigen Material 
für den Tränsport ‚der Verwundeten und Kranken 
zu versehen sind, und für, ‚entsprechende, Pflege 
und Kost sorgt. Obgleich, diese Vorschläge 
angenommen würden, so, stiess ihre, Ausführung 
dennoch Auf eine Menge, von. „Hindernissen, 
hauptsächlich herbeigeführt. durch ‚den Starssinn 
der halbwilden, spanischen Arbeiter, ‚ Dennoch 
gelang. es M. endlich zu siegen; bis. „Ende ‚Juni 
überstieg der tägliche Krankenstand ‚wicht, gi 1), 
pCt., vom Juli an nahm, er rasch zu und ‚stieg 
über 5 pCt. Die Zahl der. Kranken, oder. Ver- 
wündeten belief” sich bei einer Arbeiterbeyölker- 
ung ‘von etwa. '12-213000 Mann . auf ‚5,846, 
wovon 3,909 fieberkrank waren und 102. starben, 
und. unter diesen wieder 67 "durch das ‚Sumpf- 
miasma. Rechnet man zu den letzern noch 10 
plötzliche, durch das Fieber herbeigeführte To- 
desfälle, so beträgt die, ‚Zahl der am Fieber 
Gestorbenen 77, ein Resultat, welches ‚glänzend 
zu nennen ist, verglichen mit demjenigen des 
vorliergehenden Jahres, in welchem bei. einer 
um die Hälfte geringern Bevölkerung. in ‚sechs 
‚Wochen 200 "Todesfälle vorkamen. —; 
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SsııkHll wsıol 
6): Einfluss der Tageszeit und: a; Klima’s 
auf die WR TRANRNER des VE. Jah}: 
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Della een delle, orine in, ne ore, del, giorno; e 
in diversi elimi ; ricerche sperimentali del Sr Paolo to 
es . Hondefaxsd. Milano. 
nt eh Pr Pig Kast 490 jii 
Mohlegäiiib "machte ° an ‘sich selbst viele 
Versuche zur Ermittlung der Temperatur des 
Urins in verschiedenen Stunden des s Tages und 
in verschiedenen‘ 'Klimaten und kam dabei zu 
folgenden‘ Resultäten:' ee BE 


1). Die Temperatur, des rn nimm, ‚zu “oder 
ab mit der Zunahme oder Abnahme, der RPSSER 
Temperatur. ; 


2) Die: kleinen) eienne in. der äussern 
Temperatur »sind nicht immer begleitet von’den 
entsprechenden ger Tone dat ÄFEUEIEER 
des .Mrinse Ant sb len | IE W 

'3) Beiden‘ rischen Fenferähhrveh 
änderungen‘, "welche bis zu + 250° gelatigen, 
kann die‘ Differenz’ in . Wärme‘ des Unit 
er betragen. eurg19‘ zen 1208 

4) Vom Vebergang" der Wätnie in die iz 
wird der Urin eher kalt, ‚als er. sich im ‚umge- 
kehrten Falle erwärmt, RR IRRE, 


nD) Das ‚subjective Wärme- "oder Kältegefih) 
eines ‚gesunden , Menschen ist „begleitet. von, ‚einer 
relativen. Vermehrung „ und. FHRIBSESUNE der 
innern ‚Temperatur. a; a fd 

6) Setzt man. den. Urin, Foo Kais, Er Ein- 
wirkung ‚der; Sonne, .aus ‚..so erhöht..sich .die 
Wärme desselben von einigen Bruchtheilen ; ‚bis 
zu 191. 

7) Die: Alkaklole vermehren die Re: 
des‘ Urins»: bi 

8)" Die Seckränicheit scheint keinen Sirene 
eh? Einfluss" "auf die ° A Rer des" ‚Urins zu 
haben." sil iadoadyınb srusrıel Be Hi 
Bi 9 yaiag unbehagliche en, welches‘ aus 
einer Menge von, Ursachen entspringen "kann 
aber das wir immer bei Erregung des’ ‚Gefäss- 
systems empfinden, ‚geht i mit , ‚erhöhter 
Temperatur des Urmns, einher. = 


10). Wenn, ein übermässiger Schweiss einen 
Zustand ‚allgemeinen. ‚Unwohlseins_ löst, so. ver- 
mindert, sich die innere Temperatur rasch ‚50 
dass sie in zwei Tagen. nacheinander , und zu 
denselben Stunden „eine ‚Differenz von 1 dar- 
bietet , welche” ‚mit, , ‚der. ‚äussern ER 
identisch ist, " 

41) Uebung. der Muskeln wermehrt‘ die Wärne 
des es »b al binbel Iheid Shi 

12), Kurz. vor: Ehe Eintritto)des! Gefässere: 
ihistuna e zeigt: der Urin ‘durch: .iseine; erhöhte 
Wärme;.die Störung des» Organismus: an. 
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” der Wohnungen auf: die Gesund- 
de ‚heit. /Arbeiterwohmungen. : , +... 
dape, de aka ie 'jf travaux A 1" NET N "des 
3 a ements insalubres ä& Paris pendant les’annees 1860 
siet/ 1861 ;"par- MM. Topnuches et, Robinet. ‚Ann. Pa 
KR Nr, ‚39. gr Ben 
Blood-Poisoning,. Med. Tim. & Gaz. Oct. 17. 
Quelques mots sur les logements ‘des ouvriers. 
" present6e etc; par M. Alph. Balthaz. Bertele. 
‘ "bourg. Ad: a | 


sphäsß 
Stras- 


"Der vierte Bericht der Kommission zur Ab- 
hülfe, ungesunder ‚Wohnungen enthält in, der 
Hauptsache Folgendes: Unentbehrlich zur Er- 
haltung von Rein!ichkeit und Gesundheit ist das 
Wasser. Dieses war bisher immer nöch nicht in der 
gehörigen Menge. in Paris vorhanden, © obgleich 
in letzterer Zeit die Behörde, viel that, um es 
den. Einwohnern zu einem billigern Preise als 
sonst zu verschaffen. , Daher kommt die Kom- 
mission zu. folgenden 'Schlüssen : | 

Ep), Die Unterhaltung der Reinlichkeit des 

Quartiers® und seiner Anhängsel muss als un- 
entbehrliche Bedingung für die Gesundheit be- 
trachtet werden. 
23) In Paris kann sowohl in Bezug "auf 
die klimatischen Verhältnisse, als ‚auf die An- 
häufung | ‚der. Menschen die Gesundheit nur ge- 
sichert und. erhalten werden durch ‚ reichliche 
Vertheilung ‘von Wasser und ausserdem durch 
ein gutes System von Latrinen , ‚Abtritt- und 
Düngergruben. 

3); Verschiedene este” sowohl ältere 
als. neue, verpflichten Eigenthümer und Miether, 
Wasser im ‚Interesse der öffentlichen und pri- 
vaten Gesundheitspflege anzuwenden. 

''&) Die natürliche Folge dieser  Reglements 
wäre also für den Hauseigenthümer, stets Wasser 
in seinem Hause zu haben. - 

5) Das Gesetz vom 13. April 1850, welches 
in demselben Geiste, wie ‚die alten Vorschriften 
verabfässt _ ist, 
dem Eigenthümer. zu _befehlen, Wasser in ‚seinen 
vermietheten 'Lokalitäten. ‚zu haben. , 


Dies ‚yorausgeschickt, spricht, ‚sich daher die 


K ommission dahin aus: 


1) In gewissen, genau "bestimmten Fällen 


glaubt: die Kommission unter Anwendung. des 
Gesetzes vom. 13. April 1850 die Abwesenleit 
des Wassers in einem vermietheten Hause als 
Ursache der ‚Ungesundheit, dieses Hauses be- 
trachten zu müssen. 

2) In solchen Fällen schlägt die Kommission 
vor, dass der ‚Hauseigenthümer beauftragt wer- 
den, soll, den Bewohnern, auf welche Weise es 
ihm beliebt, ‚die hinreichende Menge eines guten 
Wassers zur Disposition zu stellen, um das 
Haus in ‚gesundem, ‚Zustande zu erhalten. 


»Der Tod "einiger .Kinder, deren’ Eltern! in 
den niedrigen'Höfen’von'Bethnalgreen wohnten, 
gab im: Publikum zur dem: Gerüchte‘ 'Veranlas- 


‚ ertheilt, ‚der Behörde das Recht, 
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sung,‘ dass .diese Kinder‘iin ‘Folge der'’ Vereinig- 
ung von unzureichender‘ Drainage ‚schlechtem 
Wasser: und‘ Schmutz ''zu ‘Grunde gegangen 
wären, "und zwar, wie man sich 'ausdrückte, 'an 
Blutvergiftung. Eine genaue "Untersuchung 'er- 
gab, 'dass> die‘ besagten” Lokalitäten Allerdings 
höchst unreinlich’ gehalten‘ waren,’ dass’nament- 
lich ' der Schwein- und’ Kuhstall' in unmittelbarer 
Nähe sieh ‘befanden, ferner,: dass’ Senkgruben 
und Abzugskanäle in'ganz ‚schlechten‘ Zustand 
waren, ' dass jedoch‘ gleichzeitig ‘eine Scharlach- 
epidemie'' herrschte , welche "vorzugsweise "die 
Todesursache “der Kinder sein ‚mochte. »'Mit 
Recht wird bei dieser 'Gelegenheit hervorgehoben, 
dass dergleichen zur Oeffentlichkeit' gelangenden 
Fälle sehr geeignet ’sind, die häufige Indolenz 
der Gemeinden’ gegenüber: der'öffentlichen‘'Ge- 
sundheitspflege aufzustacheln ,< damit’' dieselben 
wirkliche Beschützer 'der ' Armen werden‘'und 
den herrschenden’ 'Uebelständen in den 'Wohn- 
ungen abhelfen, wozu aber vor ‘Allem’ auch‘ die 
ärztliche Oberaufsicht nothwendig ist,‘ und damit 
diese von Erfolg'sei, ist auch eine bessere. Be- 
soldung der Aerzte als' bisher‘ erforderlich, "Mit 
Recht wird ‘der ‘Ausdruck '„Blutvergiftung“ als 
für den Laien ganz er Re verworfen. — 


Berteld, schildert die Arbeiterwohnungen in 
Lille, Rouen, Mühlhausen, Lyon. u.,s. w. und 
den nachtheiligen Einfluss, welchen die schlechte 
Beschaffenheit derselben auf die Gesundheit des 
Leibes und der Seele ausüben. In Mühlhausen 
hat schon 1835 der Schmelzhüttenbesitzer Köch- 
lin eigene Häuser für seine Arbeiter gebaut, 
und. denselben ‚damit eine grosse Wohlthat er- 
wiesen. -: B.. zieht : aber,» ohne ,die‘Nachtheile zu 
verkennen ‚: „welche » ganze. Ärbeiterdistrikte iin 
mancher: Beziehung mit’ sieh bringen, ‚diese den 
einzelnen Arbeiterwohrlühgen vor,‘ einmal des- 
halb ‚weil .der, Woblthaten der. letzteren. nur 
Wenige theilhaftig werden können, und hauptsäch- 
lich deshalb, weil die Arbeiterdistrikte; nach guten 
Prinzipien gebaut, und. eingerichtet, mancherlei 
Vortheile . bieten, . welche. in privaten Arbeiter-, 
wohnungen nicht geboten werden können, z. B. 
Wasch - und Badeanstalten ‚_ Speiseanstalten 
le Ay In Mühlhausen bestehen Arbeiter- 
distrikte seit zehn Jahren, und wer die Arbei- 
terbevölkerung, vor dieser, Zeit mit der .derma- 
ligen „vergleicht, muss über. die vorteilhafte 
Veränderung derselben in ‚physischer und mora- 
lischer Hinsicht. erstaunen, 


_— 


IL. ‚Specieller, Theil. 
1) Oeffentliche , Anstalten. . 


{ 


a. Spitäler. 


Quelques considerations. sur. la question de Uhygiöne, des 
'"" höpitaux; par M. le Dr. Frederic. Bullet. hi la soc. 
de med.’ de 'Gand. Nr. 87. 
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:;Von/dem Gedänken:»ausgehend:, -:däss,. die 
Veberfüllung. mit. :Menschen: die ‚ wesentliche Ur- 
sache. .der Ungesundheit einer: "Anstalt: ist, will 
Frederic, ‚dass 'bei; Errichtung, ıneuer: Hospitäler 
isolirte, einstöckige Pavillons: gebaut werden, mit 
Sälen: für 15: Kräanke,! welehe: immer ein; Wärter 
zu. besorgen; hat.“ Die‘'Pavillons'i sollen mitten 
in ‚einem. englischen: Garten: liegen und «mit ‚iei- 
nander durch. 'Gallerien ‚und: Eisenbahnen in 
Verbindung :.istehen. x: Ums! die Kranken des 
Nachts zu -überwachen;; ‚soll ‚in ‚der Mitte, .der 
Verbindungsgallerie »ein kleines; Kabinet ‚einge- 
richtet werden, worin sich *ben so viele-Glocken 
befinden, als.’ es Krankensääle ı gibt ‚und: wo 
während. der: Abwesenheit des ‚Krankenwärter- 
personals eine .!Person „die Wache hat; Sind 
Kranke, von. einem Saal:.«in einen.«andern zu 
transportiren,.:so setzt man. dieselben in ein mit 
einem. Dach versehenes Fauteuil,.--welches auf 
ein’. mit..4 Rädern. versehenes flaches » Gestell 
gebracht: werden kann, und ‚rollt so’den: Kranken 
längs; der: Gallerie bis’ zu dem-ihm,.bestimimten 
Saal.....Auf „gleiche. Weise,-transportirt; man 
Operirte, wobei eine Eisenbahn‘ sehr wünschens- 
werth' «erscheint. Um ;besönders des 'Nachts' die 
Gallerien „vor dem. Duftzug zu «schützen; kann 
man sie mit betheerten Vorhängen versehen und 
sie so in "Corridors umwandeln. (In den be- 
theerten “ Vorhängen "werden . sich, Sicher ‚die 
schädlichsten Emanationen festsetzen. Ref, Man 


‘ji IrTsEX irre % 173 Pr wi 1 
„D- Gefängnisse. Be. 
Sur Pemprisonnement 'cellulaire; par M. le Dr. de Pietra- 


‘Santa. Bullet. ’de'l’Acadi"de med, tom.‘ 28..P. 19. 


Bericht. über ' die Wirksamkeit des Bussgefängnisses im 
‚ Christiania, in,iden ‚Jahren ‚1858; and: 1860. Henkeis 
; Zeitschr. f. d. St. 3. Heft, . 


Schon . im Jahre 1853 und "1855" wies de 
Pietra-Santa in zwei Memoires nach, dass das 
in Frankreich eingeführte Zellensystem, ‘obgleich 
seine Einrichtung, Organisation und adıministra- 
tive Ueberwachung Nichts zu ' wünschen übrig 
liess, die traurigsten Resultate hinsichtlich des 
Vorkommens' von Geistesstörungen ‘und $elbst- 
morden geliefert, hatte. Das Leben des Men- 
schen ist eine heilige Sache und ein ‚System, 
das entweder zum Wahnsinn oder zum Tode 
führt, darf man geradezu ein schlechtes nennen, 
und entweder dessen Abschaffung” oder geeignete 
Modifizirung verlangen. -Man muss vor Allem 
zwei Hauptunterscheidungen zwischen dem Prä- 
ventiv- und Repressivißysteme machen. Da der 
Angeschuldigte _ möglicherweise unschuldig ist, 
so muss man ihm’ Mittheilungen ‘von aussen 
her, welche Einfluss ,, auf. den Gang der 
Untersuchung haben könnten, unmöglich ma- 
chen, ‚, alle nachtheiligen Einwir kungen auf,ihn von 
innen her ferne halten -und: ihn gegen:.alle ;Ein- 
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flüsse- «schützen, welche das «Seelen- oder’Kötper- 
leben alterireittsköfftieni: Der" Verürtheilte aber 
darf, neben ‚seiner Freiheitsentziehung, nicht. auch 
eine ‚Strafe. erleiden, ; ‚welche. weder .dem. Geiste 
noch: dem .‚Wörtlaute‘..des‘ Gesetzes: entspricht. 
Wenn man daher das Zellensystem‘' nicht: ganz 
abschaffen will, ‚so. soll doch wenigstens ‚seine 
Anwendung. keine absolute, sein,. und. man. vor 
Allem auf die Individualität der‘ einzelnen Ver- 


usage, die gebührende Rücksicht. nehmen. n 


"Am 1. Sanuır "1858 befanden ° | sich 
dem Bussgefängniss zu Christiania 233 gi 
fangene, im Laufe des Jahres ‚kamen. ‚noch 
208, hinzu , ‘so dass, sich 441 1: 
oder kürzere Zeit darin befanden ; entlassen 
wurden 218, blieben also 223_ am Ende des 
Jahres. I tägliche, ‚Mittelzahl betrug 227. 
Die Gesammtzahl der bis Ende, 1858 entlassenen 
Gefangenen ‚betrug 1408, oder nach Abzug der 
4 ‚pCt. Gestorbenen. 1404. Durchschnittlich wer- 
den jährlich 20 Gefangene oder I pCt, aus 
der Anstalt deshalb entlassen, weil, sie sich, zur 
Bussgefängnissstrafe nicht „eignen. ‚Rechnet . man 
die. von ‚den Gefangenen zum Nutzen der, An- 
stalt, gemachten Arbeiten ab, so, rachten die- 
selben als wirklichen. Verdienst 2310 "Thlr. „ein, 

"Hinsichtlich. der Arbeiten ‚liess man die, Ge, 
Al, ausser den früher gewöhnlichen auch 
Ackerbaugeräthe verfertigen, welche von, der 
Anstalt, ‚dann verkauft, „wurden. ‚Steis waren 


jirht 


a nicht, mit einander sprechen. "Kränkheils- - 
fälle kamen im Jahre ‚1858 61. vor,, davon 
wurden ‚geheilt AT, gebessert 9, "unheilbar waren 
6, tödtlich lief 1 Fall ab. Unbedentende, bald 
vorubergeiähde 'Krankhieitszustände waren 674. 
Die bedeutendsten Kräukheiten waren ‚Erkältungs- 
fieber,, "einfache Fieber, 'Blutspeien, ‚Jschias, Pleu- 
ritis, 'rheumatische ‚Fieber, ‚2, ‚Fälle von Carbun- 
kel und . 2 Fälle von, Manie.. "Im ‚Jahre. 1860 
befanden sich. zu ‚Anfang 218. jefangene und 
kamen ‚im Laufe des. Jahres 207 hinzu, befan- 
den sich also längere oder kürzere Zeit "125 in 
der... Anstalt, .wovon 183 entlassen und am 
Schlusse des Jahres 242 verblieben. ‚Die, täg- 
liche Durchschnittszahl betrug 221. Vom Jahre 
1851 bis zum ‚Schluss von. 1860 ‚waren. von 
den Gerichten 1046 Gefangene ‚eingeliefert, aus 
andern Strafanstalten 994 aufgenommen worden ; 
es ‚befanden sich also von der. ‚Eröffnung. des 
Gefängnisses bis ‚zum Schluss des Jahres ‚1860 
2040 Gefangene | ‚in der Anstalt, Entiassen 
wurden im Ganzen. vom Anfang, bis zum Schluss 
1798, wovon 9 starben, also 1793. Seit dem 
Bestehen des Gefängnisses waren 164 Gefangene 
darin gewesen, welche die Bussgefängnissstrafe 
nicht:»aushalten konnten , sesigab also «durch- 
schnittlich «18: :Gefangene ‚oder 8 pCt. der: jähr- 
lichen :Mittelzahl  der.-Gefangenen! in »1852-—60, 
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(229);: die, sich, für! diese «Strafe «nieht 'eigneten, 
Entlassen wurden 1860. nach;tiberstandenier Straf- 
zeit 171. Der Direktor der Anstalt, Petersen, 
ist zu der Ueberzeugung gelangt, dass die Buss- 
gefängnissstrafe;wenn“ sie'snicht in einem zu 
kurzen Zeitraume (4 Monate sind zu wenig) 
öder' von‘ Leuten abgebüsst wird, "die früher 
nicht die härtere Strafe, in ‘den Festungen“ ken- 
nen. . gelernt haben, . so streng ist, dass die we- 
nigsten: Gefangenen die Einsäpakeit längere: Zeit 
ertragen und man genöthigt ist, eine Reduktion 
eintreten, zu ‚lassen, wesshalb zwei :oder mehrere 
Gefangene zu ‚gewissen Zeiten |Zu «gemeinschaft: 
lichen: Arbeiten «oder «zu: Hilfeleistungen in ‚der 
Küche . verwendet: würden. Anlangend:. die im 
Jahre. 1860  vorgefallenen:' Krankheiten, kamen 
deren 53: zur» Beobachtung und waren 10: vom 
Vorjahre ‚‚geblieben;».davon.»wurden geheilt 37, 
gebessert „entlassen id, ünheilbar ‚waren. 7, ı 
starb und :13: verblieben am Schlusse des init 
Die Krankheiten waren: Fieber -9;- Erkältung: 5; 
gastrisches Fieber 6; Enineausihindausht 7; red 
matische Augenentzündung 3 ;,Manie 3; Lumbago 
235 Gesichtsrose 25: Typhus.2;:Pocken2; Geistes- 
krankheiten «4: Von:den im Jahre ıentlassenen 
183 Gefangenen waren 124 ‚gesund, bei 44 war 
der .Gesundheitszustand »weniger gut; „davon 
wurden:8 nach andern :Strafanstalten, ’3:\in eine 
Irrenanstalt.igebracht, vöm:.den andern 33 war 
1'’Rekonvaleszent vom gastrischen: Fieber; 1 litt 
am :Paresis-der :untern Extremitäten ; Lan ner- 
vösem'‚Rückenschmerz ;.5: an Spinalirritation 5.6 
amı Kardialgie;:''6:/am Nervenschwäche; «1 ‘an 
schwacher Verdauung; :1» an: Beängstigung; 1 
an Herzhypertrophie; 1>an Interkostalschmerzen; 
3san:: Husten; 1 an; Missmuthz; 4 an Rheuma- 
tismus;«1 an Kopfschmerzen; 1l an Brustschmer- 
zen» und ;2 an Schwäche: ohne: weitere 'Krank- 
heitsspuren.' Die mit dem: Körpergewichte: der 
Gefangenen angestellten Untersuchungen ergaben, 
dass ı bei seiner Strafzeit' ;von neun! Monaten: bis 
zu02 Jahren das Gewicht um: mehrere Prozente 
zugenommen‘ hatte, ‘als 'bei. einer‘ solchen: von 3 
bis‘ 4 Monaten;: und (dass eine Strafzeit über 2 
Jahre » weniger Prozentverlust‘ hatte, als eine 
solche‘ von: Monaten bis zu‘'2- Jahren. Das 
Alter. über: 35 Jahre! hatte das grösste Prozent 
von Gewichtsverlust; bei: den: Handwerkern: war 
er'grösser: älsı bei ‚den: Arbeitsleuten ünd Bauern, 
ebenso war ‚er ‚grösser bei der ‚Klasse, die‘ mit 
mehr Bewegung arbeitete, als bei der »still«sitzen- 
den. Bei: der: Klasse mit: schwacher Gesundheit 
war der Gewichtsverlust‘ grösser als bei. der von 
guter: Unter den Dienern des Gefängnisses, 
deren: Weibern: und Kindern, kamen: 60 Erkrank- 
ungen vor, 3 Kinder: starben an Pneumonie und 
Tinpibte.s 
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Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. VII. 
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Die öffentliche Iirmp tee im Känebh Züricht- ‚und die 
Nothwendigkeit ihrer Reform. Von Dr. Aug: Zinni, 
Zürich. Meyer und Zeller. 
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Ktudes pratiques sur les maladies nerveuses et mentales, 
accompagnees des tableaux statistiques ete. par le 
Dr. Girard de-Cailleux. :„Pariss Bailliere, 


Das. Werk. von -Girard umfasst im 11: Ka: 
piteln nach der‘ statistischen "Methode die Be- 
wegung der Bevölkerung, die Ursachen der 
Geistesstörungen, ' 'ihre ersten Symptome, ihre 
Dauer, Prögnöse, die Heilungen , Todesfälle, 
die Dauer des Aufenthaltes “in der Anstalt, die 
Einsperrung in Zellen, die Ursachen der Epilepsie 
und endlich die namloptsche‘ Anatomie der 
Irren. 'G. beschäftigt sich ‘besonders mit den 
beiden Anstalten 'Bicötre und Salpetriere in 
Paris, deren Mängel er einer scharfen Kritik 
ühterzielt. ‘Vor Allem tadelt er die Ueberfül- 
lung dieser Anstalten, welche er in Folgendem 
begründet glaubt: 'T) In der allgemeinen Zu- 
nahme der Bevölkerung des Seinedepartements, 
2) In der geringen Anzahl von Asylen für die 
aus den "Anstalten Tintlassenen , so dass Viele 
derselben dadurch rückfällig and "endlich unheil- 
bar werden, : weil sie keine Familie haben, 
welche sich ihrer annimmt, ünd deshalb viele 
Geheilte noch längere Zeit in den Anstalten 
bleiben müssen. 3) In der Aufnahme nicht 
gefährlicher Geisteskranken, welche eben so gut 
ausser den Anstalten zu behandeln wären. 4) In 
der Ausdehnung der Behandlung auf "die 
Schwach- und Blödsinnigen. ‚3) In der Auf- 
nahme Altersschwacher. 6 In ‘der Theilung 
der‘ Verwaltung und des’ ‚Dienstes unter zwei 
Behörden. Die Leitung solcher Anstalten steht 
allein den Aerzten zu, wenn sie den Kranken 
und der Rh er zum Nutzen dienen 
sollen. WAREN Ä 


Im Kehtön Zürich. ist dis: Zahl Eu ‚Geishös- 
kranken: seit: Jahren eine! ungewöhnlich ‚grosse. 
Im Jahre: 1851 kam ‚ein »Irrer auf «192° Ein- 
wohner, und; dermalen 1 auf 218. Um: so auf- 
fallender; ist:./ies,; ‚dass in diesem Kantone .die 
Fürsorge für Geisteskranke, heilbare:und unheil- 
bare, » hinter andern Kantonen: weit, sehr weit 
zurückgeblieben: ist. Zinn beweist dies durch 
Beleuchtung der ‘Mangelhaftigkeit:: des » für ‚die 
unheilbaren: Irren bestimmten: alten Spitals und 
der für: die heilbaren' bestimmten eigentlichen 
Irrenanstalt. In: der Organisation und Leitung 
von Anstalten für.heilbare und unheilbare Irre 
darf kein: wesentlicher ‚Unterschied: gemacht 
werden, ‘Dies ist‘ ein. Hauptvorwurf, welchen 
Z. mit Recht jenen Anstalten macht... Die ‚weitern 
Vorwürfe, so’ „gerecht sie sind, ‚eignen: sich je- 
doch wegen! ihrer. rein lokalen Natur nicht :'zu 
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einem Referate, und die Grundsätze, nach 
welchen er jene; : Anstalten. ı eingerichtet und 
geleitet wissen will, sind bereits in den neueren 
Irrenanstalten thatsächlich- 'zur‘' Geltung‘ ge- 
DI a are ar eigener 


"ed. Findelanstalten. 


Denkschrift:: über‘ das‘ Findelwesen!‘' Herausgegeben vom 
: Vereine ‚praktischer Aerzte. in: Prag. ‚Präg..;:Rohlicek 
und Sievers, ER: 


Hügel, einer der elrienten Gegner. des Fin- 
delwesens, sagt: „Moral: und, Humanität, legen 
der. Gesellschaft _ die Pflicht. auf, für hülflose 
Findlinge, zu. sorgen, aber sie, verlangen ‚nicht, 
dass man Depots, für die Sitenlosigkeitsprodukte 
der unteren Volksklassen und Gratispensionate 
für. die Sprösslinge der lasterhaften : Reichen 
begründe und auf Kosten des sittlichen, Theiles 
der Bevölkerung erhalte.“ ‘Man ‚hat, das Be- 
dürfniss. öffentlicher Findelinstitute verneinend, 
darauf hingewiesen, sie seien, ‚unnöthig, weil; in 
Ländern, welche keine, solchen Anstalten haben, 


2 
weder ‚Fruchtabtreibung, ‚und Kindsmord,,; noch 
Aussetzung häufiger | vorkämen , ‚als in jenen, 


welche derlei ‚Institute besitzen, ja noch mehr, 
man will mit statistischen Daten beweisen, . dass 
diese. Verbrechen: sogar nach. Aufhebung der 
Findelinstitute, sich vermindern. „Mit Recht .be- 
zweifelt _der ‚Herausgeber. obiger, Schrift...die 
Richtigkeit dieser Statistik, da solche Erhebungen, 
niemals die wahren Daten. eruiren. können, in- 
dem sie nur jene bekannt machen, welche, zur 
Kenntniss der Behörden gekommen sind,, während 
die im Dunkel des, Geheimnisses, verübten, Ver- 
brechen ‚. zumeist , Fruchtabtreibungen in....den 
ersten. Monaten. der Schwangerschaft, ‚ungezählt 
blieben. _ Gesetzt ‚aber, diese statistischen Nach- 
weise brächten in der That die volle Wahrheit, 
so wird dadurch doch nicht die Nothwendigkeit 
widerlegt, sich: der ausgesetzten hülflosen‘»Find- 
linge anzunehmen: Denn wenn man sie.Jauch 
als Sittenlosigkeitsprodukte ' betrachten will, ‘sö 
darf man doch | die unschuldigen,  unglückliehen 
Geschöpfe inieht für die Sündem ihrer gewissen- 
losen Eltern »büssen lassen, und mancher Find: 
ling hat” der'menschlichen Gesellschaft, :' welche 
sich in’ seiner »Hülflosigkeit-' seiner erbarmte, 
Ehre gemacht'iund 'in:'späteren Jahren: vergolten, 
was sie ‘in ‘seiner: Kindheit‘ ihm ı'Gutes: gethan 
hat. Den’ Vorwurf; „die: Findelinstitute ver- 
mehrten die Zahl-"der‘‘Findlinge, untergrüben 
durch’ die »erleichterte' Gelegenheit,» die. Folgen 
des Fehltrittes>von' sich zu» wälzen, die» Morali- 
tät und seiem gleichsam eine‘ Prämie für die 
Sittenlosigkeit ‚4 sentkräftet der! Heräusgeber 
vollkommen» und macht !sehri©geeignete'' ‚Vor: 
schläge; um die»! Findelanstalten ihremweigent- 
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Die Se er ‚Schule; ‚oR Dr. an, sen... Meusaphs 
‚Klinik, Beil, Nr. ‚2. RE 

Notions, ‚hygiöniques Annie aux x &tablissements din. 
struction de la jeunesse. Par "M. le ‚Dr. ‘A? Pan ul. 
' Bullet. de 1a'soc. ww möd! de‘ Gand!' Nov. Dee =. 
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is dei Ieidtömmg ana bau mega 
Mit Recht behatptet ‚Lion “dass ® die' Sani- 
tätspolizei:'vor "Allem "ein "Recht'und die Pflicht 
hat, 'bei‘ der Beaufsichtigung der Schulen mitzu- 
sprechen ‚was: bisher''inoch”nichtider Fall‘ war, 
besonders‘ gilt dies“dann, wenn‘eim neues Schul- 
gebäude gebaut werden soll. Zuerst‘ kommt’ es 
hier 'lauf eine ' passende®Lagev an, »d. hi » eine 
solche, "wo kein: Fabrikgebäude- in 'der Nähe'ist, 
das‘ ein‘ störendes‘ Geräusch 'verursachtj' keine 
Kirche oder: sonstige ''hohen (Gebäude sich gegen+ 
über: befinden ,ı' welche‘ das : Licht’ verdunkeln; 
keine Geschäfte, welche üble  Dünste’ mit sich 
bringen: : In’ Städten sollen’ die Schulen’ in»allen 
Theilen 'der ‘Stadt ‘so ''vertheilt sein ‚’’dass'nir- 
gends ein»Mangel »vorhanden'ist ;"sind'bei: Dör+ 
fern mehrere auf’ eine Schulesangewiesen‘, so 
soll: sich‘:dieselbe ‘in’ ‘demjenigen Dorfe ‘befinden; 
welches ‘den ‘Mittelpunkt bildet: Das: Schulge- 
bäude :soll eine‘: solche «Lage haben|iy: (dass ‚die 
Schulfenster ‚besonders: der ‘untersten’ Klassen, 
nach ‚der Morgensonne‘; gerichtet’ sind, '>während 
die nördlich "gelegenen Lokalitäten: zu1.Sälen, 
Bibliothek, . Wohnungen benützt «werden. «Die 
Schulzimmer sollen zu ebener' Erde; höchstens 
eine‘‘'Treppe hoch liegen ;” die Treppen‘ müssen 
breit:und: helle, ihre Stufen “niedrig: und-breit 
sein, Eine  neugebaute‘'Schule: darf “nicht' eher 
bezogen: werden, -alsıbis sie: vollständig ausge: 
troknet ist... Steinerne Fussböden: sind "ganz zu 
verwerfen. '/ Es’ ist zweckmässig, wenn ‘der :ge- 
dielte  Fussboden: geölt ‘ist, »und die Wände dun- 
keliangestrichem sind. » Durch» ersteres wird be- 
wirkt',; dass» die Stuben‘ nicht: nass 'gescheuert 
zu: werden, brauchen; und der:Staub: schnell ent- 
ferut werden ..kannz; durch: (die dunkeln’ Wände 
werden die Augen ‘der! Kinder geschont.‘ 'In 
jedem: :Schulgebäude' soll ;eim'! geräumiger’ Hof 
sein, in dem» die- Kinder: in !den- Pausen’ sich 
tummeln. können 5 damit er-beiischlechtem Wetter 
auch benützt ‚werden‘ kann, ist ses gut, "wenn ver 
theilweise überdacht: ist." Die dem Bedürfnisse 
angemessene ‘Zahl ’-der;Abtritte und Pissoirs soll 
inmöglichster Entfernung von den’Klassenzimmern 
sich. ı befindens». «Die ‚Höhe der mit: Brillen«ver- 
sehenen Sitzplätze: solli:der» Höhe dero8itzevin 
den Schulen gleich sein. Nach dem.»Schluss 
der Schule müssen sie verschlossen werden. 
Bei gemischten Schulen sollen sie den Geschlech- 
tern entsprechend in ganz entgegengesetzten 
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Richtungen liegen. »i Jedes‘; Schullokalisöll ‚gutes: 
Trinkwasser (haben; jedoch: soll es dem Kindern 
nicht) erlaubt:!werden,'» am «Brunnen: /zu' trinken! 
Bei’ höhern' Liehranstaltem‘ werden sich‘.die zum 
Trinken: mothwendigen“ Einrichtungen beim ‚Pe- 
dell befinden. Drei 'höchsb*wichtige Fragen hin- 
sichtlich 'sder‘Hygieirie der ‚Schulen: sind» Wie 
hoch sollen die: Zimmer sein? wie) sollen’die 
Räume für eines gewisse Anzahl’ Schüler‘; be- 
messen werden ?/Wiesollem die’ Sehüler'sitzen? 
Diese‘ drei «Umständev'sind‘ von »deruugrössten 
Bedeutung’ für. die‘ Jugend ;denn'+sies betreffen 
das Wachsthum; die‘ Reinheit''der’ Luft, die Ver- 
hütung: von: Verkrümmungen;isletzteres beson- 
ders:bei Mädchen’höchst wichtig, welche ‚durch 
zw'enges'Sitzem leichtt'schief “werden; »da’' der 
eine" Arm: nebst‘ Schülter"in der Regel »herab- 
gedrückt wird und - oft" ganze’ Stunden in. dieser 
Lage bleibt.‘ &ewöhnlich: entwickelt sich die 
Schiefheit-auf der rechtem“Seite. : Im» Allgemei- 


nen’solr ein Zimmer mindestens» 10 Fuss''hoch 


seim =" das'idoppelte Maass der''Höhe' eines 
Menschen. '"Was'den»‘:Raum ,''dem' ein’ Schüler 


einnehmen soll, betrifft, so ist »74/,” Quadratfuss 
das richtige Yorhaftuies, Die Entfernung ‚der 
Sitzbank’ ‘vom! Fusshoden' muss'“der “Art ‘sein, 
dass: das! Beim’im' Knie''beim'$itzen' einen vechs 
ten! Winkelbildet; dass die Füsse dem‘ Boden 
berühren und nicht’ "hängen’soder: baumeln. ‘Die 
Tischplatte ımuss''abschüssig ‘und’ in solcher Ent- 
fern ung vom» Sitzbrett "sein , "'dass'‘der Schüler, 
ohne den» Körpers vorzubeugen, schreiben und 
lesen kann, ©«Dadureh>wird i'weder” Auge noch 
Brust» angestrengt.»«Die Erwärmung: der :Schul- 
zimmer‘ ‘geschieht 'am'besten durch gut «'con+ 
struirteoRachelöfen; die: allmählig eine ‘Wärme 
von 150 entwickeln » und) andauernd: verbreiten, 
Die Zimmer sollen’istets schon“ durehwärmt sein, 
wenn 'dieKinder ankommen; ‘Werden bei'Stein- 
kohlenheizung‘' eiserne‘ Oefen ' gebraucht, :so» müs- 
seit dieselben zum Schutze gegen Verbrennungen 
mit’ Barrieren !umgebemsein.ı'»Dier'Schulräume 
sollen durch eine gehörige Anzahl Fenster''ge- 
hörig erleuchtet sein. Dieselben sollen mög- 
lichst höch “und mit 'klarem‘;Glas versehen ‘sein, 
ihr. \unterer‘ Rand: solt>iso tief stehen „ dass:'er 
vom.der’Sehulbank überragt: "wird damit‘ kein 
Schatten ‘auf die Bücher‘fällt. Dunkle’Rouleaux 
können das’ zu grelle Sonnenlicht !abhalten. Je- 
des ‘Schulzimmer’ sollte einen‘' Vorplatz haben, 
wo’ die’ Kinder bei’ Schnee‘ und «Regen'-ähre 
durehnässtem ‘Kleider ablegen’ können, um’ nicht 
Schmutz’ und Nässe’ in- die Klasse 'zu' schleppen, 

“Was die innern‘ Angelegenheiten ‘der .Schule 
betrifft, 'so'' fielen dieselben‘ ‚bisher‘ nur‘in: das 
Ressort der’ geistlichen‘/Oberbehörde allein; da 
das’ geistige Wohl. 'der':Kinder‘ im: innigen 'Zu- 
sammenhange‘mit'“dem «leiblichen: steht ‚und 
dieses "letztere 'nur‘'von’einem Manne des Faches 


'beurtheilt werden kann, so ist’ es'nothwendig, 
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dass eimiArzt Sitz und: Stimmeiim Schulkol: 
legium »hat:s.'»Dies ist" auch! bereits’ in »Baden 
eingeführt. ';Anlangend 'die-Frage in! welchem 
Altersollen’die Kinder in die,Schule eintreten; 
so‘ soll. «dies nicht vor‘ dem:'7. Jahre (der Fall 
sein, indem: in’ diesem Alter verst" die Ausbil@ 
dung: des: Gehirns vollendet: ist. \Für’den! Ein- 
tritt in:-gelehrte Schulen: ist» das» 10. Jahr: der 
zweckmässigste Zeitpunkt; denn da: die »Sehüler 
alsdann: ‚noch ;9 Jahre auf'..der‘ Anstalt 'zuzus 
bringen haben, so verlassen: sie‘ dieselbe‘ mit 
dem 19. Jahre also nicht!mehr 'zu jung. Nicht 
nur ‚das: Alter, sondern auch der Zustand) der 
Kinder-im- Allgemeinen’ bei der Aufnahme‘ ver- 
dient‘ Beachtung. Es versteht »sich, dass‘ die 
Kinder den Nachweis über die: bestandene :Im- 
pfung zu‘liefern haben, ‘aber es wäre’ auch» sehr 
zwecktmässig, wenn jödes Kind bei. der Meldung 
ein ärztliches Attest über seinen | Gesundheits- 
zustands‘mitbrächte. «Die: Schulstunden ;' Ferien 
und -Freistunden betreffend, | bemerkt: Verf.;' die 
Schulstunden sollen im: Sermihebn von7 10 ‚Uhr, 
im! Winter vom! 9—-12‘Uhr:für Kinder: bis zum 
10.- Jahre gehalten «werden. KileinereıKihder 
reichens mit »8:Stundens-in smakimo' und» 14-2 
Nachmittags- vollständig aus. Im 'Sommer sol- 
lem »beis20%.R: Naukulätiugıgi keine‘ Stunden ge- 
halten werden, «Wenngleichi.der Arzt: in: die 
Art’ des U ntenrüchts «selbst Nichts: darein zw-re- 
den (hat, :sö «dürften: doch Schraube’s: Wiörte: hier 
am»Platze'sein:!,Der Schulunterricht wird sohne 
Schaden: für» diessGesundheit' der Schüler » und 
ohne: die Lehr-Gegenstände reduziren>zu-müssen, 
fruchtbringender :und weniger)geisttödtend: sein, 
wenn:die» Schule im’ Auge 'behält,'»dass»sie-die 
Jugend: erziehen;'»d. h. ihre ‚Phantasie beleben, 
ihre: Anschauungen: verweiterhi, »ihres Denkkraft 
üben,' nicht:'aber ihr: ein»bestimmtes;» von! vörn- 
herein »feststehendesy, | Quantumi-vön:-Wissen | ein- 
propfen. soll; und (dass nicht die Bildung-' des 
Geistes vallein,'sonderh auch die:rdes» Körpers 
zu» den ng einer IR a 
ERRTER i ale Hiaudrar 

„Einige tbchnidähe er ie ge: 
hören‘ 'entschieden''in das-Gebiet «der: Hygieinei 
Der: Gesang bedarf besonders zur Zeitdes 'Mu- 
tirens'»deri Stimme »-einer/ besondern »Üeberwa- 
ehung;»\«DassıLesen »und Schreiben: 'ierfordert 
manche Rücksicht, 'vEs: wird/in» und: ausserhalb 
der Schule. viel zu«'viel'geschrieben,i:namentlich 
sollten die! Kinder nieht -bei den «häuslichen Ar- 
beiten vielmit'Schreibereien, besonders Reinschrif- 
ten, «gequält werden. Es liegt--hierin’ die -be- 
sondere: Ursache der Kurzsichtigkeit. Um ‘dem 
vorzubeugen,  verbanne man aus den Schulen 
alle Bücher und Schriften: mit! kleinem» Druck, 
kleiner! ‚Schrift und: «schlechtem dunkeln» Papier, 
vermeide: bei den‘Schülerm den‘Anlass zum ı vie- 
len :Aufschlagen ‘von :Vokabeln: in’ ‚Wörterbü- 


‚chern-» und ©. beschränke » die! Hausaufgaben : so, 


68 
dass. die Sehüler‘ nicht genöthigt /sind, ‘zur 
Nachtzeit: vielzu' lesen: und zu‘'schreiben. ' Bei 


der ' überhand : nehmenden« Kurzsichtigkeit hat 


auch:der Gebrauch‘ »der Brillen sehr‘ zugenom- 
men. 
Schüler genawzu untersuchen,) und der Gebrauch 
der | Brillen auf „Gegenstände zu ' beschränken, 
wo. der: Schüler“ genöthigt ist, vom Platze aus 
entfernte Gegenstände an der Tafel’ ander Wand 
zu ‚sehen. » Zum»Luxus sollen Brillen tg 80 
tragen werden»dürfen. 

Was die »Mädchenschulen betrifft, «6 will 
L.,; dass: dieselben ebenso wie die Khabenschu- 
len unter samtlicher Kontrole stehen sollen, da 
die Mädchen ‚wegen 'ihres Körperbaues,' wegen 
ihrer ‚Entwicklung, wegen manichfacher Rück- 
sichten ‚auf den Unterricht‘ einer.ierhöhten Sorg- 
falt bedürfen. Ein‘ Hauptübelstand ..der' Privat= 
mädchenschulen liegt «in ‘der Beschränktheit der 
Lokalitäten; dem kann’ nur dadurch‘ abgeholfen 
werden; dass «die, Mädchenschulen mit derselben 
Rücksicht 'behandelt:;werden, wie ‘Realschulen 
und: Gymnasien. Besondere Rücksicht‘ muss’ bei 
Mädchen: darauf genommen (werden, dass. sich 
ihr Rückgrat nicht zu:sehr 'auf "eine Seite‘'neigt, 
was so.leicht :bei ihnen .der Fall 'ist', «wesshalb 
es. sehr: zweckmässig erscheint, die Kinder»recht 
oft zwischen Sitzen‘ und ‘Stehen abwechseln zu 
lassen. Einzelne Krankheiten anlangend, welche 
in das’ :Ressort' der  Schulhygieine' fallen „so (ist 
es zunächst’ die »Onanie;: dieselbe: «wird ' jedoch 
mehr : durch die Erziehung zw verhüten sein. 
Sie. lässt‘ »sich' auch nicht‘ so mit Bestimmtheit 
diagnostieiren- und:>bleibt eben ıbeim.'Verdacht 
derselben: nichts Anderes übrig , (als “einen sol- 
chen Schüler 'genau »zu beobachten, nie: zurdul- 
den, dass! er: die .Hände”unter’dem Tische hält, 
und ihn »ganz besonders » nie allein’ zu+lassen: 
Obgleich der: Veeitstanz ''sehr- ‚selten vorkommt, 
sobist. ‘es doch gut, 'wenn.der Lehrer 'die Zeichen 
desselben-kennt; denn da; er'-möglicher »Weise 
durch 'Sympathie:'auf ‚die » andern! Kinder » sich 
verbreiten kann, so müssen solche Kinder 'bis 
zu: ihrer'' Heilung ' ‘vom Schulbesuch zurückge- 
halten ‘werden. ‘Dasselbe gilt‘ von ‘chronischen 
ekelhaften Ausschlägen, wie Krätze, 'Kopfgrind, 
Gesehwüre u.s.1w.). Notorisch an Epilepsie Lei- 
dende dürfen "wegen ».des ‘erschreckenden: Ein- 
drucks,“ den ihre‘ Anfälle-auf die andern Kinder 
machen ‚nicht‘ die ‚Schule ‚besuchen. » Was die 
akuten Epidemien, Masern, :Scharlach; Cholera, 
Typhus betrifft so‘ ist Verf. «nicht » damit: »ein- 
verstanden): dass':die Schulen’ zur’Zeit'einer ‚sol- 
chen ganz geschlossen‘werden, da»dies als’ eine 
deprimirende Massregel Furcht erg | ee 
die Ansteckung begünstigt. u 

‚Jedes‘ Kind soll''zur ‚grössten Reinlichkeit 
auch ::auf ‘den: Dörfern‘; angehalten ' werden.‘ 
Die‘ Schuldisziplin bestehe: hauptsächlich: in det 
Wirkungauf das! Ehrgefühl: “+ Es muss. dar- 


In dieser Beziehung’ sind die Augen der: 
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auf gesehen werden, dass: die Schulkinder ‘nicht 
nur während: des Unterrichts, sondern sauch- beimü' 
Ein=“und: Ausgang aus ; der Schule. 'sich» fried- 
fertig »Verhalten.: »=—+ Schon im! Anfang dieses 
wurde: angegeben, dass immer  nach'zwei ‚Stun: 
den! eine, «Pause iseinvsoll,; in der! sieh.die:/Kin- 
der tummeln .:können. — Die Ferien: bieteninoch 
mancherlei Uebelstände, «Es. versteht:sich, dass 
an den 3! Hauptfesten Weihnachten, Ostern.und 
Pfingsten »8°— 10. Tage: frei sind; nur sollten 
auch dann«die Kinder .:ganz frei. sein „od. h. gar 
keine Hausaufgaben ‚bekommen. :i; Anders ‚ist 
dies mit den eigentlichen’ Sommer-6öder Herbst- 
ferien, welche meist. ‚zu: lange sind, so.dass 
einerseits die Kinder derselben müde werden, 
andrerseits die »Schulordnung zu... sehr »unter- 
brochen wird, so: dass: ‚oft erst. nach ‚Wochen 
die Sache ins Geleise kommt. Sehr 'zu billigen 
ist; wenn sich Lehrer! besonders jüngerer Kin- 
der: auch ausser ..der-Schulzeit mit denselben be- 
schäftigen; dazu: sind. Spaziergänge: das: beste 
Auskunftsmittel,, womit der».Lehrer.'botanische 
und ‚praktische Belehrunken jeder Art verbinden 
oder‘ .durch 'Spiele ‚Gesänge: At nie 
tern kann: ı 

Was’ Pelükeiiehe die ismaptiki betrifft, 'x80 
muss dieselbe. »zum.:obligatorischen ‚Stehalunterb 
richt: erhoben. -und müssen, an'allen'‚Anstälten 
ordentliche: 'Turnlehrer ‚angestellt: werden. »Dess- 
halb ist bei. jedem «Gymnasium ein »Turnplatz 
und im: Winter. ein, Turnsaal zu” errichten; wo 
Mittwoch ‚und Sonnabend: ‚Nachmittag. >geturnt 
wird. »Die Stunden müssen sich natürlich nach - 
der: Jahreszeit‘ richten: »:Aber 'snicht blosi.:die 
Knaben, sondern auch. idie: Mädehen- sollen tur- 
nen, ‘üund»'sollen die; gyimnastischen » Vebungen 
in » den :»Mädchenschulen: ; zum ‚obligatorischen 
Sehulunterricht «erhoben » werden.» Denn: dann 
werden Chlorose, ‘Verkrümmüungen; Lüngentuber- 
kulose: gewiss. nicht mehr in: dem ::Maasse: wie 
heutzutage auftreten, und:.es-wird ein’in.geisti- 
ger und: ee ne RE Ge- 
Ina Ben | slior 

Pauli ‚gibt ‚wtichfelle: sehe ‚ausführliche Wort 
schriften ‚. «welche bei «dem Baue: und der Ein- 
Huhlingahron Lehranstalten für junge: Leute 
massgebend: sein sollen. »..In dem Kapitel über 
Ventilation,. Heizung und: Beleuchtung: 'bespricht 
ers.die Alteration «der Luft- durch: fehlerhafte 
Konstruktion ‘der Lokalitäten,) durch’! die Aus- 
dünstungen: lebender. und :lebloser: ‚thierischer 
Körper (Hörsäle,: Sektiönssäle), durch: Chemika- 
lien! (Laboratorien) «und: gibti: die zur -Vermei- 
dung oder. Beseitigung./der hieraus resultirenden 
Gefahren » dienliehsten‘‘ Mittel: jan.» Obwohl -P.’s 
Schrift-»niehts+Neues.:' enthält ‚s0V ist: sie doch 
wegen der: praktischen Zusammenstellung aller 
bei ‚dem»Baue, der «Einrichtung und: Verwaltung 
von.-Lehranstalten zu beobachtenden 'sanitäts- 


t 
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voliketlihen;, ‚Vorschriften und) ZT oh Fon 
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nahnHl £ ‘Ventilation und Höizung. an Am 
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Traite; ds ds chaleur;; vonsiäseäeridans ses applications‘; 


par. E.  Peclet,, ancien, SPRBSERe": ete.;: , Paris... Jui-Be 
Bailliere et fils. ce u ai. 2a 
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Die Ventilation ;in Krankenhäßsern ad andern öffent- 
lichen Anstalten. Von Dr. Stahmann. Casper’s’ Viertel- 

nr etc.‘ 'RXIV. Ba. 1. und 2. Heft! za 

Päclet's Work: ‚umfasst in’ drei! Bänden aüs- 
führlichst ’ Alles , was’ bis in die neueste’ Zeit 
bezüglich der’ Heizung, des Brennmateriales' und 
der Ventilation' bekannt ’'geworden ist.- Er ver- 
arbeitete das überreiche Materiale nicht‘ nur vom 
industriellen Standpunkte äus, sondern auch vom 
hygieinischen,/ so’ ‘dass es für Aerzte eben so 
verwendbar "ist, ’als' für Ingenieure und Indu- 
strielle. Der"Styl’ ist’ klar und präzise, und 
zahlreiche, in den Text eingedruckte, Abbildun- 
gen veranschaulichen ei verachtebien az 
und ja mm 0 


Dass 'eine‘ frische" giiten Bitte überall, PIRTOFR: 
ders”aber in’ stark bewohnten Räumen, oh dem 
wesentliehsten: 'Einflusse auf das körperliche und 
geistige Wohl ihrer Bewohner ist, wird heutzu- 
tage wohl ' von" Jedermann unitkahlnt, Pflicht 
der Hygieine ist es, mit allen Mitteln’ dahin zu 
wirken ‚„»dass!-bei' allen: Neubauten :die ‚Fürsorge 
für!‘gute frische Luft obenanstehe, und bei. schon 
bewohnten: Anstalten :die:Ursachen einer schlech- 
ten Lüftung zuierfurschen und: möglichst zw'be- 
seitigen.!. Zu diesen gehört: das zu, frühe: ‚Be- 
ziehen: neuer|.oder: renovirter: Wohnungen, 'schäd- 
liche:  Zimmerfarben ‚'..Uebervölkerung  u.3. 'w. 
Beim; Erbauen:' neuer: Anstalten. muss’ besondere 
Rücksicht genommen; werden aufıdie'Lage, den 
Bauuntergrund, die Bauform; die: vorherrschende 
Windrichtung, »zweckmässige innere Einrichtung; 
Vertbeilung ‚der, „Räume., |; Stahmannı erörtert 
diese, Bedingungen. ‚ausführlich. für. Krankenhäu-+ 
ser, Irrenhäuser, „Gefängnisse, ‚Schulhäuser, Ka- 
sernen ‚U... 8... W.,,,.Wası, er, ‚über. die, Ausgüsse, 
Latrinen „., Pissoirs , ‚Abtritte;, ‚Heizung, Beleuch- 
tung, Pi Ventilation sagt, beruht Bf ‚gen ‚neue- 
sten Erfahrungen. ar n 


ETW TE ER LATALTEE LA BE EU EZ 4 Hd BA 
ts 


7 Abtritte, Klonken,, ” 


Nuovo regolamento per lo. spurgo” dei pozzi neri etc. 
Ann. univ. ui Een er . \4 


Dh dnstskuhren und er Auailakink Jur- 
aus noch nicht den Anforderungen der Neuzeit 
entsprechen. ‚s0! exliess, (die, )Munieipalität: von 
Mailand ‚folgende: Verordnungen: | 
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"I. Allgemeine Vorschriften. "nn ow 00 

" Art.» 1, .ADe> Häuser‘ dieser Stadt müssen 
mit einer nöthigen Anzahl: von Latrinen ver- 
sehen sein, welche nach den unten vorgeschrie- 
benen‘ Vorschriften 'eingerichtet sein‘ sollen. 1» 
>» 2, Zu ‘diesem Zwecke wird''ein dem Stadt- 
rathe' untergeordnetes' technisches Amt "errichtet. 

"3. Alle. Senkgruben ‘mit Abzugsk anälen' oder 
mit beweglichen Apparaten, so wie alleı'Unter: 
nehmer‘ der: Ausleerung‘ und des Transportes des 
Unraths oder Reinigungsgesellschaften stehen \da- 
her unter unmittelbarer Aufsicht des technischen 
Sanitätsamts und seiner Delegirten, welche ‘die 
Construktion, den Verschluss 'und' Unterhaltung 
der. erstern “controliren: und die 'Erlaubniss der 
Räumung derselben unter Beobachtung des gegen- 
wärtigen Reglements: und. gegen’ die in’ Art. 47, 
58und 63 aufgestellten Taxen: erlassen. . ' 

: Titel II: Neue ren der beweglichen 
Senkgruben. 

4.'Vom-:l. Bestens 1863 an '’sollen ‘alle 
Häuser, sowohl’ öffentliche als :Privatwohnungen 
mit :beweglichen: Senkgruben: versehen‘ sein, wie 
siesin: den“ u... arg ans entnsurhae 
sind. 

3, Wögeh der gelingen Miefe ak Sumpf: 
wasser sollen die Senkgruben nicht "unter ‘dem 
Boden der Keller und ‚mehr ' als’. 4° Meter tief 
unter: dem Niveau: der: Strasse: angelegt werden 
und soll zwischen ihren‘ äussern Wänden und 
denjenigen der Brunnen: wenigstens’ eine Ent- 
pe von 4 Meter: sein. 

.Um sie undurehdringlich'zu ie sollen 
sie aus Ziegeln’ von: erster: Qualität ‘gemauert,; 
von: wenigstens 45 Centimeter Dicke, am’ Grunde 
massiv von: unbehauenen' Steinen von: 40 Centi: 
meter: Dicke: und 13 Gentimeter mit Backsteinen 
gewölbt;. Mauer, Gewölbe und Boden’ müssen 
mitıhydraulischem‘'Kalk’ cementirt''werden: 
17. Der Boden ‘der Senkgruben soll die Form 
von einem concaven Becken .'haben "und alle 
innern :Winkel sollen: abgerundet! sein.” 

10. Wenn ves »die Lokalität erlaubt, sollen 
die Senkgruben über'einer runden ,'elliptischen 
oder rechtwinkligen Ebene angebracht werden. 

‚113-Die Senkgruben seien zu:einem'Sechstel 
oder zunzwei»Drittel' vom Radius vom Gewölbe 
zu. überdecken und „ ‘wie gross’ auch ihr, Raum 

ist , ‚se dürfen sie; nicht: ‚weniger als’ zwei Meier 
ante dem Schlussstein haben. 

'12--Die zum Wegschaffen der Maiticht die- 
nende; Oefinung soll wo" möglich . in die Mitte 
des- Gewölbes gesetzt werden und’ nicht: weniger 
als 60 Centimeter im Umkreis haben. mit’ einem 
Pfropf :von Stein ‚um sie: zu schliessen, der in 
einem steinernen - Rahmen’ eingefügt und’ in sei- 
ner Mitte mit einem eisernen Ring versehen ist. 
u 33. Die Senkgruben stehen in "Verbindung 
mit» »den'Abtritten » durch ' Röhren, welehe‘ wo 
möglich senkrecht sein und: einen: Durchmesser 


To 


von wenigstens 20:Centimeter haben »sollen.! Sie 
können: von'-Gusseisen:soderi gebranntem' Thon 


sein’, jedenfalls « müssen «sie in»steinerne‘in der: 


Mauer: angebrachte : Rohre: eingefügt ‚werden in: 
einer .Entferning von wenigstens; »Centimeter. 
‚14. Die Röhre:iwerden bis an-däas Dach des 
Hauses fortgeleitet ‚und «mit den Senkgruben' in 
Verbindung ETC umals EDER OBER. 
zuwstdieneäis siw ng. arg 
15:: Die: intiere: Sic ‚der. Fall ni Ndne 
tilationsröhren | muss » mit dem’ «höchsten Punkte 
des ‚G@ewölbes‘ der: Beilgrabe in er Bir eau 
stehen.»' v var 
16. Die ibgberndin Abtritte Nero iiadch: dert) 
hei dem‘: technischen‘ Gesundheitsamt aufliegenh 
den, Modellen 'angefertigt,' sowie der men 
in were Amtes vorgelegt“ werden.‘ Hr 
.,Die; Indchereie Apparate können \entwe- 
der ai „Fässern ı von'vstarkenw«Hölz' oder aus 
cylindrischen Recipienten von Blechi»bestehen, 
aber ihr'-grösster "Durchmesser muss 0,30.) ihr 
kleinster ‚0,20: Kubikmeter 'haben.do wor wrw.ll 
18. ‚Esoist,-auehverlaubty: sRagbakeh 
die mit Separateurs. tete chush :sind,' zu»benützen; 
vorausgesetzt, dass die Flüssigkeit nicht .ent- 
weichen kann''und auf ‚eine der: FERIRGRERENG Arten 
entfernt 'wird::' ascermiinss sib nellı 
ıı 19% Die) Atparke können ini: Böuterhr rain Auf: 
gestellt werden « auf- einem; in«einer Tiefe,von 
0,50 Meter’ unter- und oo dieselben undurch- 
dringlich gemachten ‚Boden. he oginaeng! 
20. Der Zugang zusdem: ae wo: wich 
die tragbaren«:Apparate:' befinden;''müussı so .'sein, 
dass: man die Fässer: oder‘ Reeipienten» leicht 
herausnehmen kann; so: 'dass, “wenn‘diese Räume 
Cisternen sind, man 'hinabsteigen'kann; ‚und.die 
Oefinung soll!so‘ »grossiseih, dass» die Fässer 
oderi.Reecipienten: leicht: durchgehen,’ und‘ muss 
mit einem ‚drehbaren und ’!mit: einem:'eisernen 
Ringe: versehenen: Deckel von «Holz! oder eng 
verschlossen ‚deih. Halaatl ayrasnon mans mov 
21. Kein» tragbarer (Appailsk darfi in seinen 
Raum gesetzt» werden,oin welchen Wasser fliesst. 
4224: Auchfür:die:tragbaren Apparate‘ gelten 
die.in. Artıo 13. unds:k& vorgeschriebenen Vor- 
schriften ‚bezüglichi.der Röhren, nur müssen letz- 
tere »nöch:. mit »einer «Klappe über demı:Boden 
des. Appäarats: versehen »sein,. um denselben wäh- 
rend’ der ale ‚der: ie en zu 
können. he oe a ab on 
28. Für! jede Röhre son zwei ‚Pässe vor- 
handen sein, das eine zum Gebrauch‘ und'.das 
andere: als Ersatz ‚' ehe: von erstere ri 
leert wird. 
«24. ‚Eine ea ie aller ‚ASenkärubiei 
der Stadt wird: von Seiten :des ‚technischen‘ Ba- 
nitätsamts vorgenommen:werden. sin iin 
25: Das technische Sanitätsamt wird .an die 
Akrelieken ‚Häuserbesitzer: die :Instruktion ‘bezüg: 
lieh der. Instandsetzung der, den»verlangtemBe+ 
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dingungen nicht entsprechenden, Senkgruben über 
machen. Alttewensstihlee 

26. Die Senkgruben, welche erst jetzt oder 
schon früher in zu grosser Nähe der Brunnen 
mit triebbarem Wasser, oder unter” dem Boden 
von Kellern angelegt wurden, so dass nach 
Ausspruch: des »technischen ' Amtes’ ein "Durch- 
sickern stattfindet, müssen entweder ‚aufgehoben 
oder neu angelegt werden. 

27. Es ist bis Jetzt erlaubt, Uhrkth in die 
innere Grube .oder in die ater der. Stadt. lau- 
fenden verschlossenen Kanäle zu schütten, aber 
nur, für, jene Häuser, welche gegenwärtig hierzu 
bestimmt sind und vorausgesetzt, dass der öffent- 
lichen .Hygieine, ‚kein .Nachtbeil. erwächstsii.0... 

,,28.| Es ‚wird vorgeschrieben, dass. alle, Senk- 
gruben. ‚in.ı.der.. Regel ;ausser..der, Fallröhre; eine 
Ventilationsröhre haben und desshalb sollen, wenn 
sie nach einer festgesetzten Zeit voll. sind, alle 
diejenigen, neu..hergestellt:werden,.wo man ‚diese 
Einrichtung ‚jetzt nicht ‚treffen: Aus 

294 Dasselbe. ist. der ‚Fall mit den en 
da in ‚welchen ‚die, Art. 12: ‚angegebene ‚Oeff- 
nung nicht angebracht werden kanns Das 

30. Alle gegenwärtig in din Hausen vor- 
Reparatur. «nanhst tan 15 FE en „wenn 
man ‚nicht,,tragbare Apparate), ‚vorziehen; ‚sollte, 

‚31. Jede Senkgrube,, welche, ein.Durchsickern 
zulässt, soll. reparirt;, war: ‚undurehdringlich- ‚ger 
macht | werden:: tr solle Hi ad Mel vH 1b 
382. Keine feste‘ wer: ‘bewegliche: ‚Senkgrübe 
kann: gebaut, reparirtioder gesperrt'werden;';ohne 
vorher 'eingeholte' Erklärung ‘des technischen 8a- 
nitätsanites. Diese Erklärung‘ wird‘ gemacht. vom 
Eigenthümer:s oder Ingenieur“ oder Werkmeister; 
Im: Falle einer Erbauung oder Umbauung"muss 
der Erklärung ein  Plaw und. Grundriss der Grube 
beigelegt werden, :derdie unmittelbare Oberfläche 
und ‚das. umgebende‘ Terrain’ in einem':Umkreis 
von‘ 4-Meter: enthält; wornäch'isich' das‘ re 
en ‚des technischen » Amtes ’zu richten hat.‘ 

133? Mr jedes“ Unglück‘ zu vermeiden )" ist 
zu Figenthüner oder Unternehiiher, helchbt 
eine Serikgrube ausbessern öder: e nreisen? lässt, 
verpflichtet, ‘während des 'Einreissens" und' ‚der 
Weenähme: der ’ Steine "eben: so "viele: Arbeiter 
ausserhalb der Grube zu halten, a iin Innern 
derselben beschäftigt sind. mn 

34. Die patentirten Eigenthümer oder Unter- 
nehmer sind nach dem gesetzlichen Verlauf für 
die Folgen des Zuwiderhandelns gegen den vor- 
hergehenden Artikel verantwortlich. - 

35. Die aus ‚irgend ..einem : Grunde ausser 
Gebrauch gesetzten Senkgruben und beweglichen 
Apparate ‚müssen an ausgeleert. und) Bere: 
eirtswierden. mogmimöhnotah seh uam. 88 

36.) Die 'Senkgruber ‘in istuepliimloneekthe 
ano ehgaisha werden sollen,’ müssen Zudist' aus- 


997% 
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&eleert»; werden „ilehe..die Arbeiten: des! Nieder- 
reissenshbeginnen. as his mem“! Insirbähe 
> 37 Allezu sden)'Benkgrüben "gehörenden 
Materialien" sollen "alsbald: weggenominen ‚und 
aus der Stadt gebracht’werden. wu Dind 


38. Die neuen, umgeänderten oder erh 
Senkgruben und beweglichen Abtritte können 
nicht ohne vorherige Inspektion ı des: technischen 
Sanitätsamtes in. @ebrauch‘ ‚genommen werden, 
und ertheilt dieses die beziehungsweise Erlaub- 
nisstasrtswyısd Das 58 AA 

‚39., Desshalb. ist Sadäin, von er Vollend- 
ung der. Arbeiten. in Kenntniss zu setzen. 


40. Alle Eigenthümer, Miethbewohner und 
Portiers 'söllen den‘ Delegaten und städtischen 
Beamten die. "Untersuchungen, welche die Senk- 
gruben ;, Abtritte. und deren. Zubehör x. ‚hetzeifen, 
mögliehet erleichtern.’ 


41: Alle Hausbesitzer sollen’ die Deren 
pen und die beweglichen Abtritte wegtra- 
gen lassen, ohne Verzug, so wie sie gefüllt sind, 
wobei angenommen wird, dass die Gruben RE 
voll zu betrachten sind, wohl der Unrath. 0,50 
unter. dem Schlussstein ‚des Gewölbes. ‚sich be- 
findet. ey 
1300! Er ist’ verboten, auf die Strassen’ und 
öffentlichen. Plätze, sowie auch in fliessendes oder 
stehendes ‚Wasser Mätetien und Wasser zu schüt- 
ten, das aus den Senkgrüben geschöpft wurde. 

43. In keinem ‘Orte innerhalb der Stadt- 
Mauern ‚kann Unrath abgesetzt werden, und wird 
derselbe auf die Felder ‚gebreitet, so miissen 
diese wenigstens 100 Meter von ‚der Stadt ent- 
fernt sein. _ 

"44. Die Kehren" 'welche den 
ir Gesetzen am Besten entsprechen, 
sind 
a), Die baro - Frohe Methöde ' 'Yon 
Chapusot, ‚bei welcher die Ausleerung, vermitte]st 
eigens ‚eingerichteter, Metallfässer „vorgenommen 
wird. 

. by Di ie "Methode des Pümpens, welche direct, 
mit ‚den Fässern in ‚Verbindung ee re 

‚ ‚Die‘ ‚Methode bei den ‚beweglichen ‚Ab- 
titten.’ 

45, Die Yrihier gebräuchliche Ausleerung mit!’ 
telst Eimern hat bis zum. Mai 1864 aufzuhören, 

46. Alle’ diese Methoden der Ausleerüng, 
stehen unter der Brabunkunnge der sölgenden! 
Artikel.v sl 
no0&7.:Vom 1» aaa) 1863 am‘ Maier iii 
mittelst/ dieser’ Methoden: die s.Ausleerung: vor- 
nehmenden»! Unternehmer: vöm‘technischen "Bu- 
reau die ‚Erlaubniss gegen .eine Taxe;haben. 


1562: 


«, Die»Licenz ist gültig fürs'drei Jahre‘, nach 
deren: Verlauf. sie’ erneuärt':werden‘: soll, «und ist 
die. Taxe: 1 Lire jährlich fürs jede';'Senkgrube.! 
Die-Licenz wirdnur:ertheilt,im'Fälle-die age 


Bequisiten:'vorhanden: sind; nämliehsii) >) 
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»»va)/!Karren” und Ta 'mit UREREIEEAUR Ge- 

schirren 5‘ pIsm Antegag bau desstilıay 
b) eine passende Lokalität! zur‘ rin 

der:Materienjf. madloilgewad aib si des. .1B 

48. Die Ausleerung 'und der Transportisollen 
nur am ‘Tage stattfinden, aber nicht-nach Mittag, 
nicht‘;an Festtägen und::ohne besondere Eriaabi 
niss’ Auehnicht:inder' letzten Karnevalswöche; 

»&9. Die zum: Transport: bestimmten Wägen 
müssen" festgebaut»sein“und rein gehalten wer: 
den; sie’ sollen’ versehen: sein- mit! Metall-oder 
Heltreifipiänten; undihr Bobniehie u eg a 
nicht übersteigen. nn. Aue 7) 

50. Jeder Karren soll von zwei starken Pfer- 
den gezogen werden. 

Sci ‚Sowohl Recipient als Ach daten ge- 
firnist“ sein“ und mit! deutlichen Buchstaben‘'den 
Namen des Unternehmers tragen. Die»Führer 
und Arbeiter‘ ‘werden eine: passende "Kleidung 
und ee. Ran Hut 6 Namen Be Kuskeinahennäd 
tragen.’ | 

52. Die lee kahait in dir Stadt: in. einer 
Reihe’ langsamen Schrittes' zu fahren,»'wobei: die 
Pferde an der: Hand: geführt werden: '! 

"58,1 An ihrem Bestimmungsorte angekommen, 
fahren die Karren in den Hofihinein; und; wenn 
es ' nicht‘ möglich ‚' "bleiben: sie -in seiner - Reihe 
stehen; »jedoch so; dass die Cireulation»der: Fuhr- 
werke und Fussgänger: dadurch nicht gehindert ist. 

54. Die Hauseigenthümer-und Miethsbewoh- 
ner können’ sichnicht der vollständigen Aus- 
leerung:: widersetzen ;.dagegens sind’ die Unter- 
nehmer angewiesen ‚" möglichst :rasch' zu: ein 
zu‘'gehen und‘ immer a 2 ATEREER 
gen zu setzen.‘ ne 

'55:»8ollte (die delete re die Kautaz 
Iudfson "Ausführung nicht  geruchlos von: Statten‘ 
gehen, so hat ‚der Unternehmer: älle»inv' Artikel 
65 » vorgeschriebenen: 'Desinfektionsmittelii'anzu- 
wenden;, »'-bei‘ deren »wiederhölt vorgekommenen 
Unterlassung: ihm mit ker Eichen der Lieenz‘ 
gedroht werden wird.’ © 

‚56.: Wenn? die: aerHar Gans es a wo 
beiten, „ehe ‚sie .den ‚Ort ‚verlassen, ‚denselben‘ 
tüchtig, reinigen;,.und ‚Jedes gebrauchte Werkzeug; 
_ fortschaffen. ‚Die. ‚zurückgelassenen. Gegenstände 

werden vom Amte ‚weggenommen, und. wenn sie, 
Koth enthalten, auf Kosten | ‚des Unternehmers, 
auf die Dungstätten. transportict. a 

57; ‚Jeder ‚Unternehmer hat. ‚jährlich _ "dem 
technischen Ämte ein Verzeichniss der ausge-, 
leerten Senkgruben mitzutheilen, worauf sich die 
Methode nebst der Strasse, PEN ERIRENE: Ger 16 ame 
des’ Eigenthümers befindet. 


‚sI3% ohte 
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'58;- Die tragbaren Aıspikalz "können ' nur‘ 
nie bear) 'besondern -Licenz des’ technischen“ 
Amtes "tränsportirt werden. Diese‘ Licenz ist 


gegen eine :Taxevvonlo»&ire Aufein Jahr gültig. 
159. :Der:' Transport‘ der) tragbaren Bene»: 
‚ hat am Tage'naeh' Art. 48» stattzufinden. | 


12 LEISTUNGEN.IN DER 
+.) 60%! Dieselben 'müssens'an Ort 'undıStelle:ver- 
lieg: verkittet und geputzt it ‚ehe sie 
auf..die: Karren kommen. | very sun € 

61. Auch für die beweglichen Apparate gelten 
die Art:052,:53 und 57» ah ik 
2162, Amesti der» Art. 58: nonscheniit: Licenz 
kann ı kein: Transport: «eines: tragbaren‘ Apparats 
stattfinden, ohne dass Eigenthümer' oder. Unter: 
nehnier «es«vorher demitechnischen «Amt (ange- 
zeigt haben... Diese "Anzeige: hat »zw“enthalten 
Strasse und’ Hausnummer, Namen und Wohnung 
des Hausbesitzers :und Räumers, ‚sowie .die:Zahl 
der zu reinigenden Senkgruben un Gnade 
Apparate:in: dem: Hause, 

Was die noch bis zum .l. ‘Mai 1864. gelten“ 
den provisorischen Vorschriften! hinsichtlich‘ der 
alten. Ausleerungsmethode | betrifft, so: sind sie 
folgende: 

63. ‚Keihe rin, S ‚ohne Kelle 
Licenzschein | gegen ‚eine Taxe‘ von 25 Centim. 
vom October bis Ende März und von 50 Centim. 
vom: April::bis Ende: Mai ausgeleert werden. 

Der: Licenzschein: ist für 6 Tage: gültig. 

64. Derselbe „kann vom .:technischen -Amte 
verweigert. werden,. wenn Begeh den’ Unternehmer 
Klagen vorkommen.:'' 

65. Vom «1. “Januar 1863 an öniotn die 
Hausbesitzer; 'welche die ‚alte Methode noch.bei- 
behalten wollen, 'nicht eher: ausleeren'lassen,' als 
bis) ‚die Stoffe vollständig desinfieirt sind. 

«66.» Wenn-!aus (irgend: einem: Grunde‘ der 
Unrath nicht ‚ganz: geruchlos :isty»-kann: nur mit 
einer ‘andern; vom Gemeinderathe. gebilligten, 
Methode. die Reinigung: vorgenommen werden.:: 

67, Die auf diese Weisexmit «Eimern)' vor- 
genommene: Ausleerung kann nur „während: der 
Nacht: stattfinden, und: die zu diesem’ Gebrauche 
angewendeten Karren können leer ‘oder: beladen. 
erst «eine Stunde nach Mitternacht im: Innern 
der. Stadt. 'herumfahren und » dürfen sich. niebt 
lange . unterwegs‘ aufhalten , «noch: das:-Hinaus- 


fahren über eine Stunde vor: Tags» verzögern\ 


68. Das Ausleeren auf 'diese Weise ist ver- 
boten in den‘ Monaten Juni, Juli "und mi 
sowie in den beiden letzten Carnevalswochen. 


. Sollte in der verbotenen Zeit ein Haus- 


Pa in den Fall kommen, räumen lassen 
zu müssen, so kann es nur nach einer im Art. 
44 angegebenen Methode geschehen. 


70. Die Transportkarren sollen mit“ einer 
immer angezündeten Laterne versehen sein. 


71. So oft eine Latrine geräumt. wird, muss 
immer an ihrer Oeffnung ein  ranneadden Licht 
stehen ‚und darf. dieselbe..nie. :ohne die gehöri- 
gen, Vorsichtsmaassregeln ı gegen ‚das .allenfallsige 
Ausströmen; schädlicher Gase geöffnet. werden. 


72, Vor der: Räumung: muss. immer dem: 


technischen : Amte: «vom, Hauseigenthümer. öder 
Unternehmer: Anzeige -erstattet: werden. 





zu richten. 


\GESUNDHEITSPFLEGE 


-ıu73. Das technische iAmt,' die Deleg 
städtischen Beamten sind beauftragts>@die Aus: 
führung, dieses. Reglements;zu überwachen; die 
Straffälligen  anzuzeigen..und imi. er als- 
bald bei der Handi zus,sein..—s Yhaıa ol om. 
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a. Aybeiter in Minen uf ee 


“their 


The coal- miners of Durham’ and Nortbumberland: 
habits sand diseases,) By ’M.!:Di' R. Wilson. 
med, journ. ı Sept: 19. 


Hygiene professionnelle et pathologie Kr mineurs dena la 
exploitations. houilleres, Analyse eritique, des ouyrages 
de M. la Dr. Riembault, de Saint- -Etienne, et de M. 
'le Dr. Hyae. Kuborn, de Bruxelles. Par BR: er Dr. 
Bertillon. L’union. med. Nr. 216: | | 


A miners,safety,mask. By. ‚Richardson. uMed. Tim. Sept. 26. 


Obgleich die Sitten“ und Gewohnheiten der 
Arbeiter in Kohlenminen ‚bereits durch ‚Demar- 
quette (S. Referat pro, 1860. 8. 62) und, durch 
Riembauli_(8..Ref. pro 1861. $. 39). ausführ- 
lich geschildert worden sind, so dürfte doch ein 
kurzer Auszug, aus Wilson’s, Schrift nicht. über- 
flüssig sein, ‚weil ‚er die hänsliche ‚Einrichtung, 
Lebensweise und. die ‚Krankheiten der Arbeiter 
in ‚englischen Minendistrikten beschreibt, Die- 
selben wohnen in eigens für sie ‚gebauten Dör- 
fern in ‚geringer, Entfernung, vom Schachte. ‚bei- 
sammen. _Die Dörfer haben parallele Strassen, 
die Häuser bilden Reihen und stossen an ein- 
ander. Jedes Haus hat an der vorderen und 
hinteren , Fronte ‚einen Ausgang. ., Die, meisten 
Häuser sind sehr. komfortabel und zweckmässig 
eingerichtet und werden srossentheils nur von 
Einer Familie bewohnt. Die, Ortspolizei wird 
vom... Öberaufseher _ gehandhabt , dessen Unter- 
gebene auch die Hausdisciplin. mit. überwachen. 
Der Öbersteiger hat jeden Morgen die Arbeiten 
im Schachte, zu besichtigen, , die Rapporte, der 
Untergebenen zu mustern ‘und. sein ‚Augenmerk 
auf, die Lüftung und Instandhaltung des Schachtes 
‘Der Rang der Bergleute von oben, 
nach unten ist folgender; Oberaufseher, Unter- 
aufseher, Obersteiger, ‚Untersteiger, Abgeordneter, 
Hauer, Handlanger , N ‚Fuhrleute, 


" Burschen. ERRRRT bot. aeilsı: 


Die Leute arkiehkenn in ‚Abtköilungas von vier 
bis) sechs :Mann, der: Obersteiger erhält . einen 
Bericht: von Allem , was gearbeitet wurde, ‚am: 
Mittwoch vor dem. Zahltag, ‘der: alle: 14: Tage: 
auf den Freitag fällt. «Der Obersteiger rechnet 
dann: mit den Leuten, d.h. er vergleicht: den 
ihm gemachten: Bericht: über die Leistungen: der 
Bergleute ‚mit diesen selbst. Der: Nachsteiger; 
überwacht ‚den Betrieb: der :Grube »von..der. Zeit, 
‘ da sie der Obersteiger verliess; bis: Uhr. Abends, 
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wo. Feierabend‘; gemacht: wird.» Der: Wecker 
„ealler‘, ein Mann;'der -dazu:da ist, die,iLeute 
am Morgen‘ zu: weeken;' macht>um: 'halb.!1 »Uhr 
Morgens‘ seine''erste» Runde und! 'klopft‘«an alle 
Thüren;':an'welchen: ein:'Di: mit‘''Kreide /gezeich- 
net ist. Das :sind »die Häuser: ‚der; Deputirten, 
welche eine Stunde: vor -den’' Hauerm ans''die 
Arbeit gehen;;':um‘ diesem‘: ihre‘ Plätze vorzube- 
reiten. Sie‘ haben':dası'Dach ‘des’ Stollens mit 
hölzernen « Pfählen'' zu. stützen‘; die»Pfähle der 
alten Stollen zu‘ entfernen ‘und jede 'Anhäufung 
von Gas und: vom Steinen‘, ‘welchei‘dem:-kauer 
bei seiner Arbeit 'hinderlich isind,' ‚wegzuräumen. 

“In manchen Theilen der Grube:ist: die Kohle 
weicher‘ und leichter zu’ bearbeiten; . als“in. an- 
(dern. - Damit ' nun kein''Streit entstehe, :ist:'die 
zu behauende Kohle 'imLoose eingetheilt, welche 
alle Vierteljahre einmal’ gezogen: werden. Die 
Hauer sind: eingetheilt“inVor+ und Nachschicht- 
‚arbeiter; die ''ersteren arbeiten’ ;von LE Uhr: bis 
9 Uhr‘ Morgens ; die‘ andern‘‘von:9 bis! 5 Uhr 
‚Abends,'. Ein Jeder arbeitet . eine » Woche ..lang 
in: Vor- 'und'eine Woche: inyNachschicht..:\;Die 
in‘der Vorschicht: Arbeitenden machen (eine: ;,1 
mit» Kreide! an» ihre: 'Thüre,‘ damit der Wecker 
sie; um'diese'Zeit weckt. .! Aufgeweckt, steht: der 
Arbeiter gleich. auf und: zieht seinen Gruben- 
'habit an, bestehend: in einer. offenen Jacke und 
"Weste‘und.: kurzem: Beinkleid, alles aus dickem 
"weissen: 'Flanell‘ gefertigt. ferner in "langen 
Strümipfen, starken Schuhen und einer dicht an- 
‚schliessenden:' Ledermütze:;\ ‚Hierauf. nimmt er 
‘einen ''Bissem Brod» und:Wasser 'oder ‘eine. Tasse 
Kaffee, aber nie: ein völlständiges-Mahl ‚zu sich. 
Manche: ziehen‘'vor';; nüchtern:an /die :Arbeit'zu 
-gehenmit-- einer‘ zinnernen'!'Büchse. voll: kaltem 
-Wässer oder. Thee: /und:veinem- Stück: Brodi und 
ihrer‘ Droy’schen Lampe.. 1Seinem''Weibe Lebe- 
-wohl- sagend ‚eilt erozur-Arbeit.» Er setzt; sich 
in" den Stuhl: mnd''wird »bis>auf den "Boden: des 
Schachtes hinabgelassen; wo: er seine Lampe an- 
zündet und’an dem ihm vom Deputirten_bezeich- 
-neten:'Platze sein Tagewerk’ beginnt: ‚Der: Letz- 
tere: untersucht>eines Jeden: Lampe und: gibt sie 
ihm,. wenn sieoim gutem: Zustande -ist, verschlos- 
sen: zurück:» «Der!!Raum ‚den sein ‘Hauer . zu 


durchgehen hät bissan'seinen Arbeitsplatz,.,be- vor 


‚trägt: von ©1600 Yards,::die ‚Höhe (des; Stollens 
3: Fuss 6 Zoll,-'bis;4 Fussi! Um»darim vorwärts 
zu-kommen;' muss’ der»Arbeiter die Füsse weit 
auseinander halten; der -Körper (bildet, mit-den 
Hüften einen rechten Winkel, 
-senkt“mit! nach vorwärts ‚gekehrtem..Gesichte. 

' Angekommen:‘am«seinem' Platzey:"kleidet: er 
‚sich vausy/\und'begimnt» etwa .l:ö-Zoll deszunteren 
"Theils den’ Kohle wegzuhauen), ‘und sie sol..zu 
‚unterminiren, wass,kirving‘“ 'genannti,wird, das- 
selbe‘ geschieht: mit 'dem’oberen: Theil: und: heisst 
‘„nicking“. Dabei sitzt der, Hauer auf: ‚einem 
niederen Stuhl, '14 Zolk:höth,i. und: macht; mit; der 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1863. Bd. VII, 


der Kopf ist ge- « 


‚Resultat «In. 19; Distrikten „von, 
„Wales ‚kamen. 
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‚mit beiden’ Händen: gehaltenen Picke horizontale 
Schläge 'in: die “Kohle; Uni... dem» Hiebe; ı einen 
grösseren » Nachdruck. ;zu verleihen „‚ineigt:(er |sei- 
nen Kopf-mäch: der.einen Seite zurück zi,streckt 
den linken Puss;-aus,: während nersden; rechten 
biegt, wobei‘. der ;rechte»auf: dem. Sehenkel dieser 
Deite  ruhende : Ellbogen.:-den!-Fuss! in. den: Stand 
setztj'die 'Kraftı.desi ‚Armes zw vermehren... Das 
Haäuen ‚ist: entschieden die; härteste, Arbeit, in | der 
‘Grube. \:Die: Leute kommen .-gewöhnlich ‚stark 
perspirirend»an ihr»Löosi,an und, j,obgleich;sie 
fast’ nackt: sind:;bei der Arbeit, se, schwitzen!isie 


‚doch:»"so1.'stark,) „dass, mach,o.;wenigen.. Mi- 
nuten der Schweiss:. in‘! Strömen'i herabrinnt. 


Um 9 Uhr>/kommt; der. Nachhauer,/und beginnt 
seine. Arbeity Hund der: Vothauen ar mach 
Hause:sigioisot‘] siinlöwss | 

Die: Schadktgräber, sinds inne he? 
‚Ihrer Arbeit,--aber';50 ‚wie,,sie-nach ‘Hause, kom- 
‚men, «empfinden: sie» öft. wahren; ‚Heisshunger,,, so 
-dass a kaum; re AaklraRı naoHlertäp 
Müssensiil mioredneldo il oh Bed sber 

Nsehltte abdohang a ebsen, Bel 
‚wenn sie ach Hause kommen, ‚und: zwar'Roast- 
'beef ‚oder-Hammeifteisch ‚mit Kartoffeln ‚und: sehr 
fetten » Klössen- oder: Pudding, Sie „essen ‚nur 
‚einmal des:’Tages'Fleisch‘,..was, in.’ Anbetracht 
‚der-Muskelanstrengung,; die ‚das, 'Hauen ‚erfordert, 
sehr» wenig::ist.s',Dabei! trinken sie fast, nie Bier. 
‚Meist 'rauchen: siev.eine; Pfeife. ;und; hieraufi,wa- 
‚schen:.'sie, sich in einer. .mit; warmem, Wasser;.ge- 
fülltens hölzernen! »W anne |, tüchtig.. mit/"Seife\..den 
ganzen Körper; worauf:i.die,in: der Vorschicht 
‘Arbeitenden zu. Bette gehen: und ‚meist ‚sogleich 
‘einschlafen ; ‚die Nachschichtarbeiter ziehen. sich 
nach! ‚dem »Essen ‚ans und.ibeschäftigen sich, auf 
‚beliebige: Weise.! Jedes benützbare;.Stück, Land 
(beiden Ortschaften ist :in einen .Garten  umge- 
„wandelt, $0: ‚dass, fast! jede, 'Hütte,,einen, solchen 
ıhatis ‚Viele halten. Geflügel, ‚(die..meisten mästen 
ein : Schwein „dessen. Speck sie,‚einsalzen;.. Die 
-backen.ihr 'Brod:; selbst; ‚schwarzes, ‚und ‚‚weisses. 
‚Exeesse im) Trinken: sind ‚häufig, nach „Auszahl - 
(ung'odes;Lohnes ‚am. Freitag oder. Samstag, Abend. 
'Dennoch:iisind Gewohnheitstrinker..selten,', und 
‘kam: kein ‚jeinziger ‚Fall... von. Delirium. tremens 
. :»Nach.;den ‚Satzungen ihren; Krankenunter- 
stützungsvereine..'darf kein.‚Arbeiter ein .Wirths- 
:haus- besuchen, so lange. ‚er Unterstützung erhält 
äus: der.:Kasse;  ‚ferner.darfi'ersinicht. länger ‚als 


»bis«9»Uhr.!im-Sommer und,bis!,% Uhr,.im ‚Win- 


ter» ausbleiben: ohne. Erlaubniss des; Arztes.,Die 
während. den Arbeit iniiden-Gruben; sich; verletzt 
‚habenden, Arbeiter. erhalten „eine. wöchentliche 


“Unterstützung. von ‘fünf Schilling ,;von, dem,Eigen- 


‚thümer. der: Grube. Die, istatistische,,Zusamraen- 


‚stellung .der Todesfälle von!Grubenarbeitern vom 


‚Alter'ivon!15 Jahren. aufwärts; ergibt, folgendes 
‚England . und 
in fünf: Jahren‘, von 1849-53 


to 
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Todesfälle aus ällen‘ Ursachen: vor '7434. Da- 
von? irafen!! 8trauf«Blattern, 810) auf Cholera 
“und "Diärrhöe, 434 auf Typhus; '101’’auf andere 
'Gährungskrankheiten, 304 auf Gehirn-,361 «auf 
Herzkrankheiten "und Wassersucht‘, «1663 auf 
Phthisis,' 790 auf» Lungenkrankheiteny'»260 auf 
Magen-"und' Beberleiden 71 auf Nierenkrank- 
heiten, "37 auf Gelenkkrankheiten, 1813 aufıge- 
"waltsame Todesfälle: und 709 'aufısandere-Ur- 
sachen. »'/Gewaltsame' Verletzungen: 'bilden'die 
srösste Zahl . von Todesfällen. ' Auchwsind: die- 
selben‘ häufiger“ als andere’ Erkrankungen.» Viele 
derselben‘ waren komplizirte Frakturen, eg 
kam'kein Fall'’von Pyämie: vor. ' 

Die’ Phthisis ist nach’ den Veslelähgen: die 
am u hädfgstem: auftretende Krankheit, ebenso: ist 
Bronchitis gewöhnlich und Pleüropiieissunaite 
nieht‘ selten." Die Zahl“ der ' an: Herzleiden 'Ver- 
storbenen' (361)'"scheint‘verhältnissmässig klein, 
wenn man’ bedenkt; 'dass dieselben ’sichso ‚gern 
mit Rheumatismen 'kompliziren. "Dagegen kom- 
men gerade bei den Kohlenhauern Rheumatis- 
inüs 'und rheumatisches Fieber. selten: vor‘, trotz 
der’ Müskelanstrengung und°der Nothwendigkeit, 
oft in feuchten, dumpfigen Orten arbeiten und dem 
Luftzug‘ ausgesetzt‘ sein zu müssen, Verfasser 
schreibt’ dies der freien’ Ausdünstung der Haut, 
sowie ‘den täglichen ’Waschungen "mit ‚heissem 
-Seifenwasser ‘zu. Die Fuhrleute und ‘Burschen 
sind dem Luftzuge mehr ’ausgesetzt und: dünsten 
nicht 80 frei’ aus, ” daher "sie mehr zu rheuma- 
tischen Fiebern' und’ deren: Folgen, 'Herzkrank- 
heit "und "Wassersucht "geneigt ‘sind. Die 
‘schwere Arbeit, sowie. die’ gebückte Stellung 
passt nicht für die ‘jungen Leute mit schwachem 
Herzen. "Sehr häufig klagen ‘daher "auch die 
'Grubenarbeiter über herigk Rückenschmerzen. 
Ww. hält’ dieselben für Lumbago,' das‘ jedoch 
keineswegs 'mit Nierenaffektion verknüpft ist. 
Brightsche Krankheit 'kam nicht’ vor, obgleich 
dieselbe mehrmals bei andern ‘Patienten zur Be- 
"handlung "kam, so unter andern 'bei fünf Arbei- 
terfrauen. "Gastrische Störungen und Leberleiden 
sind nicht selten’ und haben wohl 'hauptsächlich 
in den’ 'übermässig‘ genossenen Getränken‘ und 
im zu starken’Rauchen ihren Grund. Obgleich 
die’ Gelenke stark in’ Anspruch ‘genommen :sind 
bei der Arbeit, so leiden sie doch selten. Zieht 
man die’ 810 Fälle von Cholera. und Diarrhöen 
‘ab, so waren die Todesfälle aus :Gährungskrank- 
heiten’ nicht zahlreich. Zwar besuchen sich die 
Grubenarbeiter häufig ‘gegenseitig, und können 
sich leicht Epidemien über die Ortschaften ver- 
breiten, allein da ihre Wohnungen gut gebaut 
sind und durch das beständig brennende Feuer 
ein immerwährender Luftzug- stattfindet, so ist 
die Mortalität durch ansteckende Krankheiten 
"keine grosse. Bringt man die 19 Kohlendistrikte 
unter vier Gruppen, nämlich 1. die Distrikte von 
Cornish, 2. die Distrikte von’ 'Staffordshire, 


‚der Hauer übersteigt 2000: bedeutend. 
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3.!diejenigen von:Northümberland»und«Dürham, 
4.'sdiejenigen! won »Süd-Walesi;i86 «ergibt sich, 
dass die’ letzteren:'»die ungesundestenyndie/ von 
Northumberland und» Durham: die 'gesundesten 
sind:x»Auf\»100::.Arbeiter« der »vereinigten vier 
Gruppenider»Krhlendistrikte 'vom Alter von 15 
Jahren und:äüfwärts vkommen'jährlich »1,811 
Todesfälle,: in Durham und: Northumberlandtref- 
fen exelusive-sder«@ruübenarbeiter.! 1,8550/, auf 
die männlichen Bewoliner,s während ‘in »den Süd* 


Wales-Distrikten | .die «Zahl. ders TodesfäHe.: der 


'Grubenarbeiter 2;618:>und“ exelusive, derselben 
2.214 beträgt. »!Diesi'spätere Lebenszeit“ der 
Männer baller» Klassen: in. 'England» und Wales 
vom'20:: Jahre «an ist» im» runder »Summ& 39 
Jahre; .von'»63; gesunden: Distrikten« 43 Jahre; 


‘die »der. Arbeiter: in: den: Cornwalldistrikten 34 


‘Jahre; in» Staffordshire » 335; in: Durham und 
Nörthumberland: 425 in: Süd-Wales: 30,» In» der 


letzten’ Zeit wurden.:die -"Todesursachen eines - 
jeden: Kohlengrubenarbeiters;,; sowie seines: jeden 
‘Sohnes’ desselben, welcher süber 10 Jahre. alt 
'starb,. in dem Register:'der 'Easington-Union zu- 
'sammengestellt.: 


Dieser: Bezirk ‚hatbei seinem 
Areale von 34,780, Morgen (eine » Bevölkerung 
von''26,938 Seelen. /. Es befinden sich, darin acht 
oder’ neun grosse: Kohlengruben ‚und die Zahl 
‚Die Zahl 
der in den “letzten »10::Jahren. vorgekommenen 
Todesfälle betrug 5365, die. der »Grubenarbeiter 
oder der «bei den: Gruben beschäftigten; Leute 
‘47035: davon'trafen 35» auf Blattern,: Cholera und 
Fieber, :33 auf’ Gehirnkrankheiten, einschliesslich 
Apoplexie,: Tetanus-und Paralysen, 60 ‚auf Herz- 
leiden ‘und: Wassersucht,, : 56: auf: Phthisis;,;; 14 


‚auf Lungenkrankheiten mit Einschluss': von: Bron- 


chitis, "Rheumatismus und: Asthma, 17 auf Ma- 
gen- und: Leberleiden ‚.»2 «auf Krankheiten. der 
Gelenke, 11 auf krebsartige, 4 auf Nierenkrank- 
heiten, 45 auf. Altersschwäche und Erschöpfung 
und: 166. auf gewaltsame ‚Ereignisse, | darunter 1 
durch Erstickung,  2:.durch Verbrennung, 8: durch 
Ertrinken, 2 durch Meuchelmord.» Es geht dar- 
aus‘ hervor, dass: die: Kohlenarbeiter nicht: mehr 
als: Andere Krankheiten: unterworfen sind, mit 
Ausnahme ‘der ‘durch das Handwerk: herbeige- 
führten: häufigen Verletzungen.‘ Viel trägt dazu 
der Umstand bei, ‘dass sie frühzeitig  heirathen 
und’ dadurch einer Menge von Krankheiten ent- 
gehen, welche das Leben: von VRR AHENE besser 
Gestellten engen u _— ra 78 


EN von au Akedemie in Brüssel ge- 
krönte, Preisschtift« ‘ist das‘ Resultat reicher Er- 
fahrungen und eingehender Studien. :.K. hat! bei 
mehr als 1560 Bergleuten vom: Alter von: 15 
bis 55 Jahren‘ Untersuchungen angestellt. "Von 


‘diesen waren innerhalb: 51/, Jahren »1090 er- 


krankt, also 200 durchschnittlich‘ im Jahre. Es 
Konkiskin 'also 13. ‘Kranke. auf 100: Arbeiter 
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jährlich.“ An:Phthisis gingen nicht mehr-als11: 
in« dieser.'Zeit; also‘ 2: jährlich, zu» Grunde ‚ein 
sehr. günstiges» Verhältniss für. die Bergleute,.da 
im»Allgemeinen:'35 bisı40 Todesfälle’an Lungen- 
sucht auf©10,000 Lebende in‘ Belgien: kommen.: 
Die’ allgemeine Sterblichkeit‘ bei. 1360, während 
zweier Jahre beobachteter,: Bergleute belief: sich 
auf'nur‘2/, der allgemeinen ‚Sterblichkeit über= 
haupt. Dies‘ rührt'ausser der''schon erwähnten 
geringen’: Sterblichkeit an ;Lungenkrankheiten 
hauptsächlich.“ von. den durch »das  Gewerbe:.er- 
zeugten,: in derrRegelnicht »tödtlich‘' verlaufenden 
Krankheiten her. Diese‘! sind. Anämie: tö5mal 
unter 100 Kranken; Grad der Häufigkeit»0,15; 
Bronchitis (Häufigkeit, 0,1); Rheumatismus (Häu- 
figkeit ' 0,07); -Emphysem ee ‚0, ae: 

nervöser »Schwindel” (Häufigkeit -0,06). | 


RL zieht aus seinen Erfährungen über “die 
Krankheiten der ‚Steinkohlenbergleute ‚folgende 
Schlüsse: n 

h Die "eingeathmeten "Kohlenpartikelchen 
legen sich in die Bronchialverzweigungen. und 
Lungenbläschen,, setzen 'sich im. ‚Lungengewebe 
selbst, ab und, ‚dringen, zwischen den Fasern der 
Gewebe durch Infiltration bis zu den Anfängen 
der Lymphgefässe , „von wo ‚aus sie his zu, ‚den 
Drüsen ‚geführt, werden, nn 


„Die: schwarzen En bei. nn "Steinkoh. 
hen ren die ihre,Lungen infiltrirende 
schwarze Substanz , ‚sind: blos...Steinkohle, und 
kein. Ablagerungsstofi, 2 
3.’ Anlangendi den: Staub von tab, Sand- 
stein, Kiesel, so» Ani derselbe fast‘ a keinen 
Nachtheil., di | | 
"4. Die "schwarze" euere des ai 
hat einen gewissen Werth bei der wahren Mela- 
nose, aber durchaus keinen; wenn "sie von ‘der 
Gegenwart 'von ‘Steinkohle’ herrührt. vw 


"5. Der Steinkohlenstaub ist nicht im sth 
Lungentuberkulose zu erzeugen, die Entwicklung 
der Forhandenen Granulatiönen zu begünstigen 
und das Auftreten der ‚phthisischen Erscheinungen 
zu beschleunigen.“ 


6. Er trägt mechanisch u passiv. zur Er- 
zeugung von Lungenemphysem und auf, indirekte 
und entferntere, Art, zur Erzeugung von Herz- 
leiden bei, indem, er die, Funktionen der Lungen- 
bläschen und ‚die er, Circulation der Lun- 
gen; Aa Asskifei 
fi ‚In einem, gewissen, 2. ur er. me- 
Kc dazu bei, die Blutbildung zu,schwächen, 
indem‘; er.,.die.,‚Austauschfläche ‚verkleinert und 
die Durchdringlichkeit,, des Gewebes: vermindert, 

und. kann! also ‚die, ‚Anämie „begünstigen! aber 
nicht, an, undxfür, sich „erzeugen. 0.4 ur ndı/ 
08; Seine‘. reizende „und entzündliche» Bin} 
wirkung ist ‚sehruschwachoder «fast null; «aber 
wennverliauchrikeine Bronchitis wer deren /so ist 
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er doch im Weeks eine maniniandene zu ver- 


schlimmern. wsredyeldste ı 


Ir, Beine naht Wirkung. ist, _wenn 
die. Infiltration einen. ‚hohen Grad uaichke ‚hat, 
eine habituelle Dyspnoe'- hervorzurufen ;- „welche 
jedoch niemals den Grad erreicht, DEN 
GERN herbeizuführen. Di Es hen 

"10. Er veranlasst keine spezielle Krankheit 
und jedes Mal, wenn die Kohleninfiltration mit 
einem allgemeinen schweren Leiden zusammen- 
fällt, kann man immer diesen Zustand auf 
Rechnung“ eines Emphysems, einer Bronchitis, 
einer chronischen Pneumonie oder jener Verän- 
derung bei der Lungensucht, welche man bei 
andern Klassen der Inengenlhöhen Gesellschaft, 
namentlich bei Greisen und Unmässigen träftt, 
schreiben. 


11. Die angebliche thelanotische Phthisis, 
der Lungenanihrax, bildet keine besondere Krank- 
heit, ‚kein krankhaftes Wesen, sondern sie be- 
has: sich auf mehrere in den .nosologischen 
Listen ‚bestimmt aufgeführte und 'klassifizirte 
Verletzungen, welche mit der Gegenwart. von 
Kohle, in den Athmungswegen zusammentrifft 
und, eine, Infiltration ‚darstellt, welche selbst mit 
einem, gewissen ‚Grad. von Gesundheit verein- 
bar 5 


_12.. ‚Da der Steinkohlenstaub nicht, eine.be- 
sondere Krankheit heryorzufen), sondern. nur. als 
unterstützende, Ursache; in. : manchen bekannten 
Fällen, ‚auftreten, kann, ‚so. sind die Ausdrücke: 
„melanotische Phthisis, falsche Melanose,“ feh- 
lerhaft,. und. nur ‚der Lungenanthrax soll ‚als. Ab- 
kürzungstitel ‚beibehalten, ‚werden, um die, Um- 
schreibung..zu; vermeiden, 


Richardson’s Sicherheitsmaske' gegen die-gif: 
tigen: | Grubengase ‚ dient. dreierleii»-Zweeken: 
1, solls 'siei/ dem ».Arbeiter ind Fall :der.-Noth 
Sauerstoff; zuleiten; 2.soll- sie den; vorhandenen 
Sauerstoff ‚in.bessere Circulation bringen und so 
der: Wirkung des: ‚Giftes. entgegentreten 5.3. soll 
sie die, giftigen Gase von der. Luft trennen. ı- Sie 
besteht der» Hauptsache nach in. einer. Hauch- 
röhre mit. -doppeltem » Klappenspiel.. Die: Luft 
muss ‚dabei,i-wenn.»sie in die Lungen. eintritt, 
über Körper strömen, welche einen: raschern Um- 
satz von»Sauerstoff ‚herbeiführen und bis zu ge- 
wissem: ;Grade ‚die gefährlichen ‚Produkte: zer- 
setzen. Hiezu eignet sich besonders .die.Jodine. 
Ihre‘ Anwendung ist, ‚ganz einfach, indem‘ man 
unter--den, zum Eintritt dei. dienenden; 
Klappe der Einhauchröhre ein »Kästchen..mit 
durchlöcherten. Wänden -anbringt und über .der- 
selben -eine,;nach‘;Belieben zuöffnende.‚oder.zu 
schliessende; Vorrichtung; durch welche die Luft 
eingezogen :werden!!kann. ».'Eime » solche. Maske 
kann: «Monate ‚ja selbst« Jahrelang. Dienste 
leistenses- No: ai dJois 19 sau „aslorluzis. 
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Die Krankheiteh 'der Are ih "den "Stahlfäbriken :" von 
"Dr! Jordan in’ Suhl! 'Casper's' mr ai Hp 
‚.d. ger, u nun ‘Med. S- Bd.’1. Heft. 


Suhl, eine Stadt. rn | 9000: er a 
bekanntlich, ‚bedeutende ‚Stahlfabriken, , und ; be- 
sehäftigen | ‚sich. daselbst, mehr, als ‚die. .Hältte 
der. Einwohner, mit der Stahlfabrikation . in ihren 
verschiedenen Zweigen, ‚Es ist daher begreiflich, 
dass ; sie ‚mancherlei aus, ‚dieser Beschäftigung 
hervorgehenden ‚Krankheiten. unterworfen, sind, 
Dieselben beziehen sich auf: .» 

1) Die schädlichen, Einwirkungen. abnormer 
Temperaturverhältnisse ; a 

2) die Nachtheile, welche dusıh übermässige 
Anstrengung des Körpers, oder einzelner Körper- 
theile,. sowie durch ‚gewisse  Körperstellungen 
bedingt werden; 

3). die schädlichen Einwirkungen von Rauch, 
Staub und Dämpfen ; 

. &) die, Körperverletzungen N 
Umstände. 

. ad .1) Durch die Einwirkung der erhöhten 
Temperatur , besonders die strahlende Hitze 
des Feuers wird eine übermässige Thätigkeit 
der Haut hervorgerufen, welche eine bleibende 
Erschlaffung ‘der letztern‘ mit sich ‘bringt, sich 
durch pröfuse Schweisse bei der geringsten Be- 
wegung äussernd. "Ist die Thätigkeit 'der ‘Haut 
eine einseitige, So erträgt der Organismus eine 
niedere Temperatur 'weniger gut, und muss die- 
selbe öfters mit der'höhern gewechselt werden, 
wie dies 'bei Feuerarbeitern der Fall, und Er- 
kältungskrankheiten , besonders ° Rheumatismen 
sind die Folge. Ferner entstehen durch die 
Hitze Congestionen‘'nach' dem Gehim, Entzün- 
dung desselben’ mit blutigen und'serösen Ergies- 
sungen in ‘die Ventrikel‘,' selbst 'Manie. " Die 
Lungen werden »bisweilen : in» Congestions- 
zustand versetzt durch das Einathmen ’der.heissen 
Luft, und''sind‘‘deren Folge: chronischer Katarrh, 
selbst - Entzündung ‚:» Emphysem’ ‘und’ :Dyspnoe: 
Stockungen‘ im‘Pfortadersystem “ werden ‘durch 
anhaltend heisse‘ Temperatur ' begünstigt; wess- 
halb ‘Hypochondrie: bei Feuerarbeitern : häufig. 
Die Augen leiden ’ durch »die' strahlende Wärme 
des Feuers; es :bilden‘ sich 'Congestionen der 
innern “Augenhäute‘ «ld ri 'unheilbare 
Amblyopie. + „ 

«s«Dem ıhöchistein Hitzegrade rer die er 
Schmelzen des.Eisens an ‘dem Hochofen beschäf- 
tigten ‘ Arbeiter "ausgesetzt..“Um die enorme 
Hitze *zu erhalten, ‘muss von ‘Zeitvzu: Zeit ‘der 
Hochofen »von‘ Oben ‘herab mit neuen Kohlen- 
schichten 'angefüllt‘werden, : wobei der Arbeiter 
in ‘unmittelbarer: Nähe der Hochofenöfnung: das 
Feuer zu. überwachen hat: ‘’Um. neue Kohlen 
herbeizuholen, muss er sich in oft ganz ent- 
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‚ gegenigesetzt: kälte undizugige Räume begebeh;' 


wobei »'er'nicht wlirmer;, gekleidetii ist. >» Dazu‘ 
kommt;;; «dass »der:'' Arbeiter: Tag-"»und:-Nacht; 
Sommer: und Winter) ‘demigleichen Dienst! xer- 
richtet, wesshalb | es:'nieht>zu |verwundern,: wenn 
er »in die obengenannten Krankheiten: ‚verfällt. ! 
Weniger Hitze‘! hat! der'»Schmied' auszuhalten, 
auch: wirkt ' dieselbe‘ nicht;, » wie: bei ‚dem :oben-: 
genannten: Arbeiter, auf den:''ganzen! Körper, 
sondern 'nurvauf ‘die der Esse zugekehrte Seite: 
Ebenso: braucht 'er!»nicht lange Zeit! vor- dem! 
Feuer: zu’ stehen; 'sowie' » die Schmiede‘ nicht zu: 
verlassen, und /ist'desshalb mehr Baben Ren 
gen geschätät, H-wh ba) A 

Üad »2):-Die Nachtheile,, welche, nd (übers 
mässige Anstrengung des Körpers oder einzelner: 
Körpertheile 'hervorgerufen | werden; »betreffend,;; 
so; sind,.dieselben ‚mancherlei Art: das Zerschla- 
gen. ‚der erstarrten. Eisenmassen, ‚das 'Verladen 
und. Transportiren der grossen Stücke , ..das 
Schmieden mit, schweren Eisenhämmern erfordert 
grosse Muskelanstrengung, welche | bei schwä- 
chern Körpern Teicht erschöpft und. ‚nicht selten 
Hernien zur "Folge hat.‘ "Däzu "kommt" noch, 
dass häufig die Lebensweise dieser Arbeiter 
nicht von der Art ist, um die verlornen Kräfte 
wieder zu ersetzen, sondern dass "sie gar oft 
gezwungen sind, um ihre‘ zahlreiche Familie zu 
ernähren‘, über die Arbeitszeit” und häufig: des 
Nachts zu arbeiten und’ dabei blos 'Brod 'und 
Kartoffel geniessen. ‘ Daher altern ‘die Männer 
frühzeitig und sehen sich 'genöthigt, "zu einer 
leichteren Arbeit: überzugehen. Viele: / Arbeiten 
in «den Stahlfabriken: nehmen: einzelne. Körper- 
theile besonders in Anspruch, wodurch'»in den 
betrefienden. ‚'Theilen ‚erhöhte. Innervation und 
Cirkulation , ‚, Hypertrophie ‚r Entzündung .;. oder 
passive ‚Congestionen, Lähmung, Krampf, Defor- 
mität entstehen.‘ ‚Einzelne ı Muskelgruppen.. wer- 
den besonders angestrengt durch. das anhaltende 
Feilen, Bohren und Ziehen der Gewehrläufe, 
Beim Feilen steht der Arbeiter meist seitwärts 
und strengt besonders. die. Muskeln des rechten 
Arms und der rechten Seite an. Ist der Körper 
noch im Wachsen begriffen, so ziehen die Schul- 
termuskeln dieselbe bleibend in die Höhe.  Zu- 
gleich vollführt der Arbeiter mit dem rechten 
Beine meist seitliche Bewegungen, "wodurch eine 
Ausdehnung des innen Kniebandes und dadurch 
genu valgum entsteht. "Sehr anstrengend“ ist 
das Ziehen der Gewehrläufe, wobei die Muskeln 
beider’ obern 'Extremitäten "und des Thorax in 
Anspruch genommen sind‘, 'und zwar so, dass 
der Arbeitbe! oft dböhhiassig- lang und tief>in- 
spiriren' und exspiriren muss. Zeigt‘ sich bei 
dem häufig erst'in der Entwicklung begriffenen 
Arbeiter Neigung''zu eongestiven Zuständen’ der 
Lunge, so entsteht gerne Hämoptöe und Lungen - 
emphysem.: Beim Bohren gewinnen -die. Flexoren 
der Armmuskeln das Uebergewicht über. die 
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Extensoren;,' und. Contrakturen: der !Finger sind 
die» Folge davon. ‚An: (demselben: Uebel! leiden» 
auch die Schleifer ;. welehe die :Gewehrläufe- zu: 
schleifen haben | und dieselben‘ immer :/umspannti 
halten »müssen.:'»’Von.-den «Sinnen »leidet: ‚beson; 
ders dasıGesicht bei den »Gravenren,-!ida).die- 
selben fortwährend auf: ganz kleine Gegenstände: 
sehen » müssen‘) und: deshälb «auehsiikurzsichtig- 
werden. / Die in. der: Nähe, der, Hammerwerke: 
oder bei. den '-Rädergetrieben beschäftigtem Ar-+ 
beiter »werden häufig schwerhörig. Uebel, welch® 
durch "die ‘fortwährend ı gleichmässig) gleiche! 
Stellung: ‚bedingt » werden, » sinds) Krampfadern, 
Oedem und ‚narilieg Rdeskikisih an) den untern. 
BIMEREIINE ini 117-189 5 

vadı ai A dei Gesirhdheit schädliche Dänipfe 
Ysehihiud den» Stahlfabriken diejenigen der: 
Fran pe ‚Schwefelsäure: »vor, »welche')man 
zum Damaseiren: ‘der -@ewehrläufe: und: Degen- 
klingen, sowie » andrer schneidender Instrumente: 
anwendet; und: die ‚alsdann' salpetrige Säure | und) 
Chlorgas» entwickeln.» Anhaltend |seingeathmet, 
geben: sie: zu den verschiedensten: ‚Respirations- 
krankheiten: Veranlassung;: 'wie»Katarrh, Lungen- 
entzündung' und Destruktion- des 'Lungengewebes, 
ebenso »zwiehronischen‘  Augenleiden ;- als :chro- 
nischer©Conjunktivitis: und Ophthalmie: i:Da:ıin 
Suhl .der «Prozess „des: Aetzens; im> Freien ‚vorge- 
nommen wird, »80'-bringtiers.auch keine’ Nach: 
theile mit‘ sich» »Dagegen "haben die! Arbeiter 
sehr ‘von 'dem ‚Rauche des: Tag und Nacht »un= 
terhaltenen: Feuers, sowie,‘ durch‘; den ‚auf‘ »der 
Esse » vom: Gebläse: aufgeregten »:Kohlenstaub, 
viel» zw ‚leiden ;rdenn- durch den Niederschlag 
des Rauches: und’ die 'Ablagerung- des: ‚feinen: 
Kohlenstaubes auf ‚die Haut wird: deren normale 
Thätigkeit' gehemmt. ' Dazu kommt noch, "dass 
durch den:'Schweiss‘ der Russ:  ‚erweicht‘ und in 
eine schmierige::Masse verwandelt ;wird;:iwelche 
die :«:Hautporen ' verstopft..." 0 Ausserdem: vträgt 
die Unreinlichkeit der Arbeiter, -dievhäufig nur 
an Sonn-. oder Festtagen sieh''waschen;.' zur Ent- 
wicklung” der | Hautkrankheiten, ‘wie; :Furunkeln, 
Eezem u.‘ sw. wesentlich, beiv Nicht minder 
ergriffen 'vom' Rauch und Russ wırd: die: Schleim- 
haut der"Augen; deren: Krankheiten in der Form 
vom Entzündung der, Augenlidbindehaut, ‚(Trief- 
augen)’ und langwierigen‘ Katarrhen' auftreten: 
Von allen: schädlichen Einflüssen‘ ‘sind diejenigen 
am bedeutendsten, . welche‘ das Schleifen mit sich 
bringt, «und 'die-auch den Namen ,Schleiferkrank- 
heit“ veranlassten.“ ‘Dieselbe’ .hat ihren »vorzüg- 
lichent'Grund: im der .»beständigen » Einathmung 
der feinen ‚'theils vom Schleifsteine, 'theils von 
dem »'geschliffenen‘ Gegenstand  herrührenden, 
Theilchen. » Der’ Schleifstaub- ist ‘so: fein, dass 
er'durch'’den geringsten Luftzug ‚bewegt wird 
und im: Zimmer‘ herumfliegt, was man deutlich 
sehen kann, ' wenn ‘die Sonne; scheint, "indem 
alsdann zahllose glänzende Pünktchen das Zimmer 
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“RLE 7m 
ausfüllen.’ «Im» Schatten-isindisie nicht‘sichtbar;' 
machen‘lsichirjedochdem vnicht (daran GMSPRERERER 
fühlbar'»durch zusammenschnürendes: Gefühl; im, 
Schlundkopf; »Gefühlsvon- Trockenheit/iund Pre 
bigem /Geschmack: ; im»Munde.»'; Je jünger!.der! 
Arbeiteroiisty> und ./je wehiger:! entwickelt 'sein! 
Körper, desto» früher ierfährt ser 'die,Wirkungen: 
deshbeing&athmeten Staubes,ı und ‘zwär! variirt der: 
Sitzirıder'' Krankheit‘!beil! den «verschiedenen :In-) 
dividuen', indem bei‘ den» 'Einen'»der'»Keblkopfi 
es«ist, wos dieselbe beginnt: mit :höhlklingendem: 
Husten: und Heiserkeit, :die ‚bald: anhaltend- wird, 
während »das »Athmen): normal» von: Statten geht,: 
und: bei dem Andern ein,» aus: /der: Tiefe  kommen-! 
der, ‚Husten und ii grosse» Kurzathmigkeit die, 
Brönchien »iund ihre ; Verzweigungen. erkrankt; 
erscheinen lässt.‘ ! Niemals findet: ‚sich Fieber: 
im Anfang: der Krankheit; und setzt! -der Kranke, 
seine ) Arbeit‘ soft: »noeh) so lange /fort,ıbis«.ihm 
die: quälende-Dyspnöe , nöthigt ‚» dieselbe aufzu- 
geben, worauf : aueh'mleist rascher) Verfall .der: 
Kräfte, nebst .Verdauungsstörungen, isowiei-Ab- 
magerung) folgen, der Kranke: ärisı Bett: gefesselt 
ist; und unter den ;colliquativen! Erscheinungen 
der Lungenschwindsueht: ‚stirbt... Dies» ist» den 
allgemeine! Verlauf der'Schleiferkrankheit.\ Die- 
selbe wird. sjedoch: ‚sehr modifizirt ‚durch ,das 
Alter,; den Kräftezustand, die Art der. Beschäf- 
tigungıund die :Lebensweise des Arbeiters,;;und 
lassen »»sich»' deshalb ı-zwei ' Hauptgruppen der 
Krankheit ‚unterscheiden. Die .:Einen leiden Jahre 
lang: an ‚asthmatischen Beschwerden -ohne | be 
sondern Nächtheil: für-»ihre :' Körperkräfte ;. "sie 
haben lange Zeit vorher Husten mit: schleimigem 
und 'staubigem: »Auswurf. »- Die Dyspnöe:ist..be- 
deutend) und nebst ‚dem: Husten». das .seinzige 
lästige: Symptom!» Der Brustkasten  prominirt, 
ist, :nach ': vorn: „gerundet, i»die> Intereostalräume, 
sind: ;vergrössert. Dev, Perkussionston ‚sonor; 
Athmungsgeräusch theils bronchial;, |theils'‚un- 
bestimmt ;»die'Andern leiden ‘gleich Anfangs an 
Husten: und: Kurzathmigkeit, der Anfangs. troekne 
Husten‘ wird später) nach öfterm Blutspeien puru- 
lent und: ist dann :mit'-Blut oder) -steinigen «Gon- 
erementen gemischt. .Ist der-Auswurf eifrig, 80 
nehmen die«Kräfte: rasch ab,’ die. Verdauung ist. 
gestörtrund:'der Kranke ‘geht unter colliquativen 
Erscheinungen! zu: :Grunde.,''In’ der ersten!Weise 
erkranken die Arbeiter, die: in- den vorgerückten 
Jahren:das Schleifen beginnen, und: die keine 
Anlage:' zw chronischen »-Lungenleiden:,ihaben, 
weshalb: sie trotz 'der »sehr lästigen Dyspnöe: das 
Alter, von 50 ’Jahren:erreichen- können. Die 
zweite Art betrifft! zumeist jugendliche»Arbeiter; 
und zwar Lehrlinge, soder solche, die 'den.-Keim 
zur Lungentuberkulose ‚in sich «tragen, ‚und. un- 
terliegen: sie gewöhnlich zwischen, den 20er und 
30er :Jahren.: Manche Aerzte wollten: die Schlei- 
ferkrankheit’mit'der gewöhnlichen Lungenschwind- 
sucht identifiziren, was jedoch nicht der »Fall 
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isty denn'.'die »ätiologischen«‘ Momente«sbeider: 
Krankheiten sind \'ganz 'verschieden:'»-Bei.'der: 
gewöhnlichen‘ Lungenschwindsucht (erscheint: die‘ 
vitale Kraft! des Körpers'zuerst'alterirt, ünd: die‘ 
Lokalisation in. den Lungen‘! tritt: sekundär «auf; 
bei der Schleiferkrankheit erkranken 'dieıRespi- 
rationsorgäne‘'\durch'w'örtliche! "Reizung primär! 
und diese’ lokale Erkrankung: zieht:«später den 
Gesammtorganismus in’ ihr‘ Bereich: ‚Ausserdem‘ 
charakterisirt sich‘ die‘ Schleiferkrankheit auch 
noch‘ durch ‘den 'Mangelvan Erblichkeit» Denn 
es : liess sich «nachweisen ‚' dass  Schleifer«auch! 
zur Zeit, wo sie schon «mit“Lungendegeneration 
behaftet’ sind, die Anlage zu gleicher‘Krankheit 
nicht 'auf: ihre‘ in jener Zeit 'gezeugten !Kinder: 


übertragen.» Nicht; ‚minder »nächtheiligyısals das! 
Schleifen , wirkt'“der « beim Poliren der‘ Stahl- 


waaren entstehende‘ Staub‘ aufidie Respirations- 
organe:: der‘ Arbeiter. ©» Geringe soder'.fast gar 
keine‘ Nachtheile. 'führt‘ das'Nassschleifen) mit 
sich. : Hinsichtlich‘ der'‘Mortalität 'der ‘Trocken= 
schleifer’ ist ‚Folgendes zu 'bemerken.« Sehr‘ viel 
kommt';auf »die-Einrichtung der Schleiflokale,so:: 
wie. auf‘ die Behandlung, wie sie der«zu |schlei- 
fende Gegenstand: erfordert; »ansı'»Jes,mehr die 
Luft Zutritt «zwden:: Schleiflokalen’/ hat, desto 
leichter wird der: schädliche Staub» entfernt wer- 
den. Dies‘ ist der Fall in#den einzelnen Schleif- 
stättem,‘ worin nur ‘ein "Arbeiter an einemein- 
zigen 'Steine . beschäftigt st. Die: leichtgebaute, 
meist. fensterlose und ‘oft mit einem‘ schadhaften 
Dach » versehene," Hütte gewährtishinreichenden 
Luftzug, | wasıinden‘geschlossenen »Lökalen, in 
welchen: die kleineren Stahlwaaren von: mehreren 
Arbeitern: zugleich’ geschliffen; werden, nicht der 
Fall ist. »» Die«Mehrzahl der-«Suhler:»Schleifer, 
deren Gesammtzahl 35 beträgt;"beschäftigt. sich 
mit‘ dem’ Bajonettschleifen. ‚«Dies.erfordert ‘kleinere 
Steine, derem‘mehrere von‘ einem Radegetrieben 
werden. 'Die:' Arbeit selbst ‘geschieht»«im: ge* 
schlossenen: Raume ‚und sind“ häufig acht‘ Ar- 
beiter 'in’vdemselben beschäftigt; wası natürlich 
nicht: vortheilhäaft ‘auf deren Gesündheitreinwirkt, 
daher ‘die ‘meisten 'Bajonettschleifer in! Suhl das 
45. .Jahr nicht erreichen, während: die«Rohr: 
schleifer häufig»: 50—- 55° Jahre: alt; werden« 
Holland‘, welcher‘ genaue Beobachtungen‘ über 
die Schleifer in'Sheffield’ machte, fand, dasssdie 
Gabelschleifer das‘: ungünstigste / Mortalitätsver- 
hältniss darstellten’; denn es: starben «vom :20:.#, 
29. Jahre"475' Gabelschleifer;« während im ıdem- 
selben ‘Alter «184- Nichtschleifer «starben! | «Die 
Zahl der‘'Todesfälle ‘betrug im Alter von 30 
39 : Jahren‘ beiden Gabelschleifern 410 5: bei 
Nichtschleifern ‚164. Ebenso. «brachten. ves ‘die 
Seheerenschleifer ‘auf ‘kein- "hohes! Alteryz'. denn 
von 102 einer age. starben "im »,Alter 
von 26-30! Jahren:: im demjenigen ıvon 
Pre 3. 18, age ‚im: ee 36-40 
3.2985 Iugin  Nuohet. en. ,nerlahteae lau 
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»nadır4&) Die, den“'Körperverletzungen  gün- 
stigen! Umstände betreffend,’ entstehen dieselben,) 
ausser: den“durch die ' Unvorsichtigkeit' oder: 
Fahrlässigkeit herbeigeführten' besonders: durch- 
das'- Zerspringen ‘der  Schleifsteine --:was «sich! 
einestheils.«durchvdie bei der anhaltenden Be- 
nutzung des © Steines'' "entstandene: Lockerung» 
seines+sGefüges" in Folge: deri Centrifugalkraft: 
und deri«beim Schleifen entstehenden ! Vibrationy 
andrentheils ‘aus: der Art: der Befestigung''an der 
Wellev erklären .Jässt‘, “indem bei letzterer zur. 
Fixirung des- Steines im ''Gentrum«Holzkeile'an- 
gewendet‘ werden; '# welche als '-hygroskopische 
Körper durch: die Feuchtigkeit! sich ausdehnen, 
und so den Stein zersprengen undıbedeutende 
Verletzungen 'öder augenblieklichen: Tod hervor- 
rufen. In: Betreffider «gegen die''»beschriebenen 
Nachtheile »beitoder»:Stahlfabrikation zwiergrei- 
fenden | hygieinischen» Massregeln: ist Folgendes 
zu..bemerken.“Vor'Allem wäre:'es »zweckmässig, 
der. Ignoranz: dest! Arbeiters'«durch' kurze ).etwa 
in» «tabellarischer:©Form/.abgefasstey 'Belehrungen) 
entgegenzuwirken; und‘ sollten die Gesellen und 
Meister. ! über deren Inhalt»» bei ihrer» Prüfung: 
genau‘ unterrichtet‘ sein.» Zu‘ !diesem Zwecke 
sollten ‘diese Tabellen’ /entweder: gratisısoder: zw 
ganz‘ billigem‘ Preise amndie' Arbeiterrabgegeben 
werden, iso» dassiJederx leicht‘ im“Stande sist, (den 
darin“. vorgeschriebenen'©Massregeln’nachzukom= 
men. »Als-'Kleidung ist für !den‘ Arbeiter «wol= 
lenes 'odet baumwollenes ‘Zeug:!der "Leinwand 
vorzuziehen‘, da ersteres vden-Schweissı»besser 


einsaugt. : «@egen die .Wirkung..der strahlenden 
Wärme“isind «pässende. Schirme 5 ‚sowies eine 


zweckmässigev Stellung / des! Arbeiters;' »anzuem® 


pfehlen.: ‘Um die ‘Sehkraft: vor» der» Einwirkung; 
sowie ‚die 'Augen 'vor. Ueberanstrengung'iizu 


schützen ,! »müssen»-passende=-Lichtschirme und, 
beis'ssehon:! geschwächten »Augeny.!Augengläser 
getragen und--besonders des’ A bendsrfür! milde 
Beleuchtüng: gesorgt» werden, Den!Schwerhörig- 
keit! suche‘ »man «durch, Tragen» von.«Baumwolle 
in »den‘ «Ohren »zuvorzukommen: |! Die» wichtigste 
Aufgabe ist “gewiss diejenige, gegen die schäd- 
liche Einwirkung‘ des: 'Staubes: Mittel zu«findenz 
sie. ist ‚aber auch:idie schwierigste, denn:leiner- 
seits waren .die «Apparate ‚ı»welche zu diesem 
Zwecke’ erfunden: wurden; zu ’kostspielig und«zu 
unbequem, anderseits scheiderten alle Rathschläge 
an der :Indolenz “der Arbeiter. ‚Vor Allem»sollte 
es «dahin! !kommen; «dass «statt »des»Trockenschlej- 
fensıdas weniger‘gefährliche Nassschleifensallent- 
halben‘ angewendet‘würde, wobei: man: densAr- 
beiter: durch: eine |mantelartige» Umhüllung;'eine& 
geringen ‚Segmentes'-des »Steines(leicht-vor dem 
Umherspritzen des!» Wassers“ und! ders.daraüs 
bervorgehenden » Durchnässung: »schützeniköbnte: 
Esiimöchte: jedoch deshälbi'schwer:durchzuführen 
sein, ı'weilsibei-dem.Nassschleifen mehrs Zeit oge- 
braucht wird: und'diel@oneurrenzı! dazu: treibt; 
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möglichsto,viek und,.billig,.in;i«kurzer\;,Zeiti, zu 
liefern; I, was;ibeim; Trockenschleifen;; der, Eall ‚ist. 
Um nun. dasselbe,,so wenig) ,nachtheilig als mög- 
lieh» zu machen, „muss vor, Allem, dafür. gesorgt 
. werden, „einen eonstantervLuftsirom zu ‚erzeugen, 
der. den Staub fortführi und ‚kann dies anf-ver- 


schiedene. Weise, .geschehens „Jordan;empfiehlt 


besonders, das von. Hollund,angegebene System, 
wobeihin einiger, Höhe, über. jedem.‚Schleifstein, 
gegenüber. ‚dem. Schleifer,i.Trichter,. angebracht 
sind „»»deren. Fortsetzung ‚in, ‚entsprechend, weite, 
unter dem Fussboden laufende Kanäle mündet. 
Um das Zerspringen der Steine zu verhüten, 
erscheint es passend,» denselben beim Behauen 
eine Form zu geben, die es möglich macht, sie 
mit eisernen „Ringen ‚auf beiden ‚Seiten zu um- 
er a 
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„en Arbeiter ‚mit arsenikhaltigen Farben, 


sur la presence’ dev l’arsenie>dans"divers produits‘ ‚Prepa- 
32 Tation'de l’acide ;sulfurique Par un; nouveau: procede, 
; inconvenients, et»‚dangers qui peuvent ;.en ‚resulter. 
‚Par M. 4. Chevallier. Annal, d’hyg. publ. Nr., 37. 


Vorsichtsmaassregeln für die Fabrikation von arsenikge- 
 ""färbten Blättern.’ ‚Casper’s Vierteljahresschr. T ger. 
> ao ve. XXIL Bd t. Heft, 


Bun ei ren Then: kr man ER 
Bes Fabrikation der, Schwefelsäure dem von Si- 
«ilien.bezogenen, ‚Schwefel ‚den im: ‚Schwefelkies 
„enthaltenen. .‚:;Die jauf,, ‚diese Weise,; gewonnene 
Schwefelsäure ‚enthält ‚arsenige ı Produkte, und 
„diese „Produkte: finden sich-wieder nicht blos in 
dieser Säure ,.‚sondern.. auch- in..andren;, in der 
Phosphor-Chlorwasserstoff-Essigsäure, welche aus 
Holz bereitet wird ; in. verschiedenen Salzen und 
in ‚den Produkten, welche ‚mittels, arsenikhaltiger 
Schwefelsäure, bereitet werden. Die Anwendung 
.des ‚Schwefelkieses,,‚zur., Fabrikation. der .Schwe- 
felsäure ‚ist schon..alt,„..und' dieselbe: ‚geschieht 
in neuerer, Zeit ‚nur, um den Preis’ der Schwefel- 
säure. „billiger ‚stellen. ‚zu...‚können.  ;‚Die mittels 
des; Schwefelkieses:; gewonnene „Schwefelsäure 
soll ‚Arsenik ;;enthalten,, und sowohl ihre, Berei- 
tung als, Verwendung deshalb in mancher Beziehung 
‚gefährlich sein. ‚Chevallier kommt durch eigene Un- 
tersuchungen, und ‚nach denen von Orfila, Dupas- 
quies, u: A.. zu folgenden Schlüssen. .‚Arsenik 
in den. Säuren kann 'grosse Inkonvenienzen. ;so- 
wohl; bei... chemischen, Untersuchungen . als . bei 
Bereitung verschiedener ‚industrieller, Produkte, 
grosse Gefahren. bei pharmaceutischen Präparaten 
und. bei manchen, zur Alimentation des Menschen 
‚dienenden, ‚Kompositionen. veranlassen, und es 
sollten daher arsenikhaltige Säuren, um. so mehr 
‚strenge, ‚verboten: werden, ‚als ‚es andre wohlfeile 
Mittel gibt zur Reinigung, der Säuren. . — 


‚„Bip, in. Caspers Vierteljahresscheift Bea 
‚zirten ,. Vorsichtsmassregeln , ‚welche ‚der. Pariser 


theilt ‚werden. ; re ers Mi: TR 
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Gesundheitsrath in den Fabriken von künst- 
lichen Blumen;anordnete, „sind,bereits im Referate 
pro 1861 8. al und al 1862 S. 29 mitge- 
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D% ho Amen) era 
Mm .d, Chromsäurefabrikation.. sa 
Mömoire sur les aceidents qui attuignent en ouvriers 
Aun'qui,trayaillent le bichromate de, potasse;,;.par.; MM. 
" Beoburt et.d. Chevalier, Ännal. ‚dhyg, publ. Nr. 39 


ib Wird. as ee Mn Kali ‚mittels einer 


Säure,.und durch „Aufkochen,.in.doppelt chrom- 


saures oder Chromsäure;; verwandelt, so ‚zieht .der 
Dampf, eine; igrosse ‚Menge. staubiger ‚Molekule 
mit sich..emper;.diei,sich .im/-Laboratorium .ver- 


‚breiten; „und die - man. in. „einem »Sonnenstrahl 


deutlich: sehen. kann.';. Werden... diese,; Molekule 
in; Masse ‚eingeathmet, so. ‚theilen ‚sie ‚dem -Gau- 
men -‚einen.‚sehr. unangenehmen ‚Metallgeschmack 
mits aber. ;da- die,;/Speicheldrüsen fortwährend 
den ‘Mund: flüssig; ‚erhalten, so .bringen sie, hier 
keine, weitern Nachtheile. ‚Anders. ‘verhält. sich 
die;„Sache, wenn,,diese Staubtheilehen: ‚in! die 
Nase; ‚gelangen,, Alsbald, entsteht; heftiges Prickeln, 


‚die, Augen. thränen ‚und. ‚ein  unwiderstehliches 


fortgesetztes, ‚Niesen beginnt....'Der:; Arbeiter ist 


‚genöthigt, ) sich;;zu schneuzen ‚..wobei; jedesmal 


eine Partie Schleimhaut ‚der Nasenscheidewand 
abgeht, welehe .letztere ‚nach; Verlauf von: 6—8 
Tagen ‚sich‘; immer; ‚mehr, verdünnt, durchlöchert 


‚wird‘ und- zuletzt, ‘ohne! dass, es..der. Kranke :be- 


merkt, sich ıloslöst. ‚Alle Personen, die sich. in 
Chromsäurefabriken; aufhalten ‚ sind » diesen Zu- 
fällen: \ unterworfen;,; ‚ausgenommen . diejenigen, 
welche Tabak 'schnupfen. ‚Mit «der unverletzten 
Haut ; in. Berührung | gebracht, zeigt die Chrom- 
säure :keine,nachtheilige Wirkung, allein. bei der 
geringsten, Verletzung.; z. 'B., schon: durch ‚das 
Ritzen. mit, einer Nadel entsteht bei der, Berühr- 
ung mit: Chromsäure: der ‚heftigste Schmerz, und 
dauert ‚dieselbe ‚einige Minuten, so ‚wirkt die 
Säure ‚als Caustikum. Es ist».daher: von Seite 
der - Arbeiter, die. grösste Vorsicht nothwendig, 
und ‚muss die geringste ‚Verwundung «durch ‚die 
Säure -energisch „behandelt  werden.. \ Uebrigens 
sind. die. Thiere ‚denselben. ‚Zufällen: ausgesetzt, 
wenn; verwundete : Theile derselben mit. Chrom- 
säure. ‚in: Berührung , kommen. «Die ; Mittel ; zur 


‚Bekämpfung der, Zufälle sind: Die Entzündung 


ist durch ‚Kataplasmen zu‘ beseitigen , hierauf 


‚muss. die, Wunde anfangs mit reinem Wasser, 


dann.;mit, verdünnter. Bleiessiglösung gewaschen, 
endlich ‚fortwährend ‚ein in Bleilösung. getauch- 
tes Läppchen. über die Wunde ‚gelegt ‚werden. 
Auf ‚diese. Weise heilt.nach einigen Tagen die 
letztere, aber die Narben bleiben stets sichtbar. 
Gegen. Jie Zerstörung ‚der »Nasenscheidewand 
müssen die Arbeiter - geeignete : Schutzapparate 
anlegen, Wie erwähnt, «sind. die Arbeiter, «welche 
schnupfen, vor: diesen Zufällen gesichert. 
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ftude sur une spiddmie qui a sevi pa les’ ouvriers 
employes ä& la fabrication de la fuchsine; par M. 
Henri Charvet. Ann. d’hyg. publ. Nr. 40. 


Ümpoisonnement' par les vapeurs d’aniline- par M. Knaggs 
et Morell Mania Ibid. 


. In einer Fabrik,” in“ (“welcher Behhtgrd Fuch- 
sin’ oder Anilinroth bereitet ‘wird, trat unter 
'den’ Arbeitern "eine Epidemie ‘auf, "welche die 
Haut, die‘ Verdauungsorgahe ' u! "besonders 
das ‚Nervensystem in’ Mitleidenschaft "zog." "Auf 
der Haut zeigten sich‘'die verschiedenartigsten 
Formen von Ausschlägen, ‘die 'ebenso rasch auf- 
traten, als sie verschwanden ; die Verdauung war 
gestört "und trat’ bisweilen" "Anfangs Diarrhöe, 
später''aber Verstopfung auf‘ ''Die' weitaus" be- 
deutendsten Störungen’hatte‘ das’ Nervensystem 
zu ‘erleiden. "Es''trat "nämlich gestörte Bewer- 
lichkeit, 'zunächst’’der' Extremitäten! ein) Welcher 
invonth indige' Lähmung "folgte, sieh "über "alle 
willkürlichen ' Muskeln ‘erstreckend. "Bisweilen, 
‚jedoch sehr | selten, 'bemerkte’man‘Sehnenhüpfen. 
Die Sensibilität‘ war" entweder‘vermindert; oder 
‘erhöht, meist‘ das. erstere. "Die Kranken 'klag- 
ten’ hai über: ein’ "sehr lästiges‘ Gefühl "von 
Yannieidenlianfensih “dön Extremitäten die atich 
‘der Sitz’ 'von' 6ft! 'sehr’"intensiven’ Schmerzen 
waren. Die. Respirationsorgane'‘ und‘ der "Kreis- 
lauf) ebenso‘ wie die‘ Harnabsönderung‘;" boten 
nichts Abnornies ‘dar. ’''Der Verlauf "der Epide- 
inie war gütartig j' die Kranken 'genasenvoll- 
‚ständig wieder." Die’ Epidemie''beschränkte”sich 
auf die Arbeiter 'einer -einzigenFabrik,, in ’wel- 
cher‘ die Puchsine .oder'Anilinroth "gemacht wird. 
'Knaggs'' und’ ;Mackenzie ' theilen’“drei ‘Fälle 
von Vergiftung ’durch ‚Anilindämpfe mit. "; 
In! dem ersten>hatte ein’ sonst gesunder‘ Ar-, 
"beiter eine’ Flasche »mit’Anilin' zerbrochen, und 
da erden Inhalt'’wieder auffangen wollte, 'würde 
er’ von’Unwohlsein! —! heftigen Kopf- und Brüst- 
schmerzen — überfallen. ''Nach einigen’ Stun- 
»den Ruhe Üging'ver' mach ’Hause iind Fegte sich 
zu:Bett.' K..fand’ den’ Kranken ‘wie. im Sterben. 
Gesicht und’ die ganze Haut "desselben’ zeigte 
eine‘ livide Bleifarbe; Lippen y' Zahnfleisch" und 
'Zunge' Waren‘ 'cadaverös’ gefärbt, die Brust"hob 
„sich convulsivisch ‚wie im’ Todeskampfe. "Die 
‚Verabreichung von Btänntwein] abwechselnd mit 
einer ‘Mischung von Aueowiakh ünd’ Chloräther, 
‚sowie‘ die: Applikation von Sinapismen Auf die 
‚Schenkel: und die Anwendung''von'' kalten  Be- 
-giessungen stellten’ ‘den Kranken" wieder her. 
Ganz’ -ähnlich: in seinen Erscheinungen’ und"im 
Verlauf war‘ der''zweite’Fal, ’in welchem’'iman 
‘den’ Kranken böwusshloggianf dem Boden''eines 
Fasseg. 'inveiner “Anilinfabrik fand. > m 
"»Seine'Kleider waren. ganz 'mit den ‘Anilin- 
dämpfen. imprägnirt, und auch sein Athem roch 
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nach Änilin""Die' stimulirende Methode’ stellte 
ihn 'bald'"wieder her!’ Unglücklich endete‘ der 
von'M; erzählte Fall bei’ einem Knaben): wel- 
cher die‘ Unvorsichtigkeit ‘hätte, 'an dem 'Heber, 
vermittelst' dessen’ 'er- Nitrobenzol 'übergoss,, zu 
saugen. “Die ‘Wirkung erfolgte nicht‘ sogleich, 
aber näch'‘einiger Zeit empfand er’ ‘Schlafsucht, 
bei Tische war er" wie ‘betrunken und ass’ Nichts. 
Die Betäubung" "nahm immer mehr zu, und zwölf 
Stunden "nach "Einnahme der” giftigen‘ Substanz 
erlag er’ ohne Erbrechen "und ‘Convulsionen. | 
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aöuaihael rs! Pageinnnan f 3 Hals 


De Uhygiöne des ouyriers employ6s dans en flatures;, par 
_M. le Dr. Picard. Annal. d’hyg. publ. Nr. 20. 


Die in den Spinnereien verwendeten Krwähker 
sind einer Menge von Krankheiten ausgesetzt. 
Sie müssen bei angestrengter Arbeit zwölf Stun- 
den lang; stehen, 'wohnen oft weit von..der Fa- 
brik entfernt und müssen dann in jeder Witte- 
tung, zweimal täglich, den. Weg machen ,_ bis- 
ne nur schlechte Kost geniessend und dürf- 
tig bekleidet, Sie ‚athmen ‚in einer. durch Staub 
verdorbenen Luft,: haben sehr voft schlechte, des 
Lichtes und der Sonne beraubte, Quartiere und 
begehen häufig” ‚Iirer Gesundheit höchst nach- 
theilige Fixcesse) == Alles’ ergiebige" Quellen ‘für 
die Inanichfaltigäten | 'Krankheiten.- "Dennoch 
könnten‘ sich ‘die Arbeiter” bei‘ ‚Befolgung ‘der 
'hygieitischen Regeln 'mancherlei ’ Vebehn " ent- 
ziehen. "Um die verschiedenen Krankheiten der 
"Arbeiter in’“den Spinnereien 'kennen’zu lernen, 
ist es’am zweckmässigsten, dieselben in ‘der F Fü. 
'brik"'und “in ’ihrem Privatleben ‘vom physischen 
und morälischen Standpunkt aus’ zu studiren. 
In’ der’ Fabrik sind 'es die durch die Maschi- 
nen "herbeigeführten 'Verwüundungen ,’ ‘dann 'der 
'Staub,sdie hohe Temperatur''und Ausdünstun- 
sen,’ welche Nachtheile für die’Arbeiter 'mit sich 
führen. ° Die: 'Verwundüngen bestehen meist'in 
Wegreissen von Nägeln, Fingern ete. und kün- 
"nen bei ‘einiger Vorsicht der Arbeiter leicht ver- 
mieden werden. "Besonders ist Letztern zu ra- 
then,“ immer gebrauchte Kleider-in der Fabrik 
zu tragen, ' ‘welche’ leicht zerreissen. Die Mäd- 
‚chen‘ und-Frauen müssen sich hüten, ihre‘ Toi- 
lette' in der‘ Nähe von Maschinen zu‘ mächen, 
'was 'von ‘den ''schreeklichsten Folgen - ’sein'könnte; 
‚auch sollten in’ allen Spinnereien die‘ nöthigen 
chirurgischen‘ Instrumente, Verbändstücke und 
“Arzneien zur 'augenblicklichen : -Hülfeleistung' be- 
reit‘ sein. "Was 'ntın‘ die durch die verschiede- 
'nen' Vorbereitungen "der' Baumwolle’ a 


“rufenen’ Nachtheile "für:'den Arbeiter ‚betrifft, 


sind dies folgende: ' Obgleich das’ Schlägdn dr 
Wolle in geräumigen und gut ventilirten Sälen 
durch ‘Maschinen verrichtet wird,” so’ "entwickelt 
sich" doch ein sölcher Staub, bedingt‘ durch die 
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der Baumwolle anhaftenden erdigen und vege- 
tabilischen Stoffe, dass nur Leute mit kräftiger 
Brust in diesen Räumen sich aufhalten sollten. 
Weit nachtheiliger ist der Aufenthalt in den 


Sälen, wo die Wolle -gekrämpelt wird; denn 
hier entwickelt sich . der meiste Staub. Dazu 


kommt, dass viele Arbeiter mit offenem Munde 
ihre Arbeit verrichten, und so fortwährend den 
Staub verschlucken. Auftreibung des Magens, 
Ekel ohne Erbrechen, Verstopfung, Appetitlosig- 
keit, Kopfweh, Durst, Schwindel etc. sind die 
Folgen davon. Diese Erscheinungen treten un- 
mittelbar nach dem Eintritt in die Fabrik oder 
am dritten oder vierten Tage auf. Die meisten 
Arbeiter in. diesem Saale leiden an Aphonie, 
Laryngitis, Husten, Blutspucken etc. Die Frauen 
ertragen die Beschäftigung des Krämpelns leich- 
ter als die Männer. Öbgleich dieselbe keine 
Anstrengung erfordert, so muss der Arbeiter 
doch den ganzen Tag stehen und mit beiden 
Händen arbeiten. An Augen Leidende sollten 
nicht in diese Säle genommen werden. Der 
Boden in diesen Sälen ‚besteht aus Backsteinen; 
werden. diese mit Wasser bespritzt, so bleibt 
dies lange stehen und die Füsse des Arbeiters 
werden nass, ' desshalb sollte der Boden ge- 
brettert sein. . Um dem Nachtheile des Staubes 
zu begegnen, sollten die Arbeiter geeignete 
Apparate vor dem Mund haben. P. schlug 
eine Art Maske vor, allein sie musste wieder 
weggelegt werden, da sie nicht entsprach. Allen 
Individuen mit schwacher Brust, die früher an 


Bronchitis oder Blutspeien litten, sollte der Zu-. 


tritt zu diesen Sälen verwehrt werden.  Hin- 
sichtlich der zu krämpelnden Sorten bietet die 
Wolle am wenigsten, dagegen die Flockseide 
und der Hanf die meisten Gefahren dar. 

Die Arbeit in den Spinnsälen ist mit den 
geringsten Nachtheilen verbunden... Es. herrscht 
darin ein starker Geruch nach dem Oel, das 
zum Einölen der Maschinen gebraucht wird. 
Dies scheint, vorausgesetzt dass das Oel rein, 
eher nützlich als schädlich; das unreine Oel 
ruft nicht selten pustulöse Eruptionen hervor 
und reizt durch‘ seine Schärfe die‘ Lungen. 
Nächstdem ist es der hohe Temperaturgrad, der 
in diesen Sälen: herrscht, welcher zwar: leicht 
vertragen wird, allein gerne Veranlassung zu 
Krankheiten gibt, wenn die Arbeiter zu. rasch 
sich ins Freie begeben; :wesshalb diese den Saal 
stets mit bedecktem Kopf und gut gekleidet 
verlassen, nicht in der Hitze’ trinken, sich kei- 
nem. Zuge aussetzen sollten. _ In: Betreff der 
aus: den einzelnen Arbeiten hervorgehenden 
Krankheiten ist es am zweckmässigsten ‚ diesel- 
ben nach Geschlecht und Alter der Arbeiter zu 
betrachten. ds, 

1) Der Spinner hat: gewöhnlich ‘eine. dicke 
Schwiele am innern :Daumenrand‘ der: linken 
Hand, so: wie am »Zeige- und Ringfinger. 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd. VII. 
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Rechter Seits ist die Hand- und Fingerfläche 
bedeutend verdickt. Diese Hautverdickungen 
müssen von Zeit zu. Zeit beschnitten werden, 
da sie sonst zu sehr schmerzhaften Rissen die 
Veranlassung geben, Ausserdem verdickt sich 
die Epidermis der Ferse, der ersten Gelenkver- 
bindung des Tarsus mit dem Metatarsus, so 
wie der Kniescheibe des rechten Kniees. Die 
den Spinnern eigenthümlichen Krankheiten sind 
Hygrom, bisweilen eitrige Entzündung des Knie- 
gelenks, heftige Schmerzen im Knie ohne An- 
schwellung, reine Neuralgien. In Folge der 
häufigen Bewegungen des Ober- und ÜUnter- 
schenkels sind die Spinner heftigen Muskel- und 
Nervenschmerzen unterworfen, besonders der 
Nerv. ischiad, und Crural. Das fortgesetzte 
Stehen verursacht Varicen, variköse Geschwüre, 
Schmerzen an den Knöcheln mit und ohne Oe- 
dem, Phlegmone und Neuralgie der Fusssohle. 
Ferner kommen Contusionen und oberflächliche 
Wunden an der innern Fläche der Tibia häufig 
vor. Oft dringen die Kartätschen tief unter die 
Nägel und das Fleisch ‘der Zehen, in die Fuss- 
sohle und besonders in die Ferse, da die Spin- 
ner wegen der Schlüpfrigkeit des Bodens mit 
nackten Füssen arbeiten. An den obern Extre- 
mitäten sind Panaritium und Rheumatismus des 
Deltamuskels nicht selten. 

2) Was die Kinder anlangt,'so werden de- 
ren im Alter von acht bis zwölf Jahren ver- 
wendet, welche acht Stunden des Tags zu ar- 
beiten haben. Sie sehen im Allgemeinen blass, 
mürrisch und mager aus, was weniger Folge 
der Arbeit sein mag, als vielmehr Mangel an 
frischer Luft, an den, ‘ihrem Alter so nothwen- 
digen, Spielen und Wirkung: schlechter hygiei- 
nischer Verhältnisse. 

3) Die in der Fabrik verwendeten Frauen 
und Mädchen haben einen blassen Teint, Bleich- 
sucht und Menstruationsstörungen sind sehr häu- 
fig,  Abortus nicht selten. Eine bedeutende 
Quelle der Krankheiten der Spinnereiarbeiter ist 
in ihren Wohnungsverhältnissen zu finden. Die 
Wohnungen, meist klein und niedrig, ‚liegen im 
Erdgeschoss und gewähren Luft und Licht nicht 
den »nöthigen Zugang. Es herrscht dort eine 
gewaltige Hitze; denn es wird in dem Wohn- 
zimmer auch gekocht. Ausserdem dient es einer 
Familie von oft 6 Köpfen 'zum ‚Schlafzimmer, 
in dem sich ein Bett und ein oder zwei Wie- 
gen oder Körbe befinden. Rechnet man noch 
den widerwärtigen Geruch‘ nach nicht gemach- 
ten Betten, nach ‘den von den Kindern besudel- 
ten Kleidern, endlich nach der am Ofen trock- 
nenden Wäsche hinzu, so’ kann: man sich: einen 
Begriff von der’ Gesundheit ‘solcher Wohnungen 
machen. Dass nächstdem die ‘Moralität durch 
das Zusammenwohnen so vieler‘ Personen auf 
so engem Raum nicht gefördert wird, liegt am 
Tage. Sehr häufig sind auch‘die Arbeiter dem 
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Trunke‘in hohem Grade ergeben, so wie dem 
Kleiderluxus. Was nun noch ausser ‘den 'er- 
wähnten Uebeln die allgemeinen Krankheiten 
der Spinner betrifft, so herrscht bei ihnen vor 
Allem die Phthisis vor in Folge des Einathmens 
von: vielem Staub. : Um allen diesen Missstän- 
den abzuhelfen, sind folgendehygieinische Mass- 
wg in’s Werk’ zu setzen. 

1) Die gefährlichen Stellen an den’ Masechi- 
nen müssen umfriedigt werden, damit keine DR 
wundungen: vorkommen. 

2) Die Spinner sollen ‘sich verniäe in 
den’ Sälen, wo viel: Staub ist, Masken zu 
tragen. 

3) Dieselben sollen nie plötzlich von der 
heissen Temperatur indie kalte und umgekehrt 
gehen, ohne die nöthigen Vorsichtsmassregeln. 

4) Der gepflasterte Fussboden im Kartätschen- 
saale ist durch ‚Bretter zu ersetzen. 

5) Zum Kartätschen und Schlagen der Wolle 
dürfen Diejenigen nicht zugelassen werden, 'wel- 
che nicht frei: auf 'der Brust sind, 'oder früher 
an Blutspeien ‘gelitten haben, Diejenigen, welche 
zu: Augenentzündungen geneigt sind, endlich 
Diejenigen, die sich früher mit Feldarbeiten be- 
schäftijgt haben. 

6) Es sind Diejenigen; welche die ersten 
Symptome der Lungenphthise darbieten, ‘sogleich 
aus diesen Räumen zu entfernen. 

7) Die an Varicen oder varikösen Geschwü- 
ren Leidenden sind mit er Strümpfen 
zu versehen. 

8) Die Spinner müssen mit einer leichten 
aber soliden Fussbekleidung versehen werden, 
welche ihnen erlaubt, zu arbeiten, ohne den Fass. 
boden mit den blossen Füssen zu berühren. 

9) Während der starken Hitze soll ihnen 
ein passendes Getränk verabreicht ‚werden. 

10). Es ist so sehr als: möglich darauf zu 
sehen, dass die Mütter, welche Säuglinge ha- 
ben, nicht in’ der Fabrik arbeiten und zu glei- 
cher Zeit ihre Kinder stillen. 

11) Die Errichtung von Arbeiterwohnungen 
unter ‘.der Bedingung, ‘dass nach Verlauf von 
einer Reihe von Jahren und gegen monatliche 
oder jährliche Entrichtung von einer gewissen 
Summe diese Wohnung :Eigenthum des Arbei- 
ters wird. Im Elsass besteht in einigen Etablis- 
sements diese Einrichtung, indem der dortige 
Arbeiter, nachdem er 20 Jahre monatlich 
18—25 Fr. bezahlt hat, zuletzt Eigenthümer ei- 
nes Häuschens nebst ‚Garten wird.‘ Dies hat 
wesentlich - zur ‘Hebung der Arbeiter beige- 
tragen. | E 
12) Es: sind ‚Gesundheitscommissionen zu 
ernennen, welche die Wohnungen: der Arbeiter 
beaufsichtigen und die Behörde von den unge- 
sunden in Kenntniss setzen. 5 

13) Es sollte auf die Moralität Son Arlkiciter 
eingewirkt werden durch an. den Sonntagen zu 
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haltende : Vorträge über Religion, Pier eide 
lehre und Familienleben. 
14) Es sind Preise ‚auszusetzen - für die Fa- 


milien, deren 'sittliches : Betragen besonders 
gut ist, ih Si wat 
15). Das Beisammensein der beiden Ge- 


schlechter ist in den OFL SEIEN. so viel als 
möglich zu vermeiden. 

16) Die Errichtung von Banker era rane 
stalten für’ die: Kinder der Arbeiter ist einzu- 
führen. 

17) ‘Die Frziöhting von Sparkassen ist zu 
befördern. 

18) Es sollen Org see al einge- 
führt werden für die ‚unverheiratheten Arlieiteh, 

19) Die Trunkenbolde sollen strenge be- 
straft und bei öfteren Rückfällen ganz entlassen 
werden, 


2. Kautschukarbeiter. 


Industrie du caoutchoue souffld. Recherches sur l’intoxi- 
cation speciale qui determine le sulphure de carbone ; 
par'M. A. Delpech. Annal. d’hyg. publ. Nr. 87. 


Delpech schrieb schon im: Jahre 1856 als 
der Erste ein Memoire über die Zufälle, ' welche 
die: Caoutchouc- Arbeiter «durch Einathmen der 
schwefelsauren Kohlendämpfe erfahren. Seitdem 
hat der Caoutchouc: eine vielfache Verwendung 
gefunden, und die Verarbeitung desselben sehr 
zugenommen. . Ausser den Operationen, welche 
die Präparation dieses Stoffes in enormen Quan- 
titäten. zum Zwecke haben: seine Destillation, 
seine Revivification, wenn er bereits verwendet 
war, dient er zum Ausfetten der Wolle, zur Ex- 
traktion oder: Purification gewisser Körper, z.B. 
der Paraffine, zur Fabrikation der Bougies 
u. s. w. - Zu: allen: diesen Operationen : wird 
Schwefel-Kohlensäure verwendet, deren toxischer 
Einfluss auf: die arbeitenden Klassen noch lange 
nicht ‘genug gekannt ist. D.'s neueste Arbeit 
hat ‘den speziellen ‘Zweck, ‘die  hygieinischen 
Verhältnisse derjenigen Arbeiter zu beleuchten, 
welche sich mit dem geblasenen Caoutchouc 
beschäftigen. Er fand nicht nur frühere Erfah- 
rungen: bestätigt (vergl. Refer. pro 1862. 8.30), 
sondern sammelte auch eine Menge neuer That- 
sachen und klassifieirt: «dieselben nun in’ logi- 
scher: Weise. Die Dämpfe, welchen diese Ar- 
beiter ausgesetzt: sind, ‚entstehen nicht blos durch 
die schwefelsaure Kohle, sondern sind zusammen- 
gesetzter Natur. In den Fabriken von geblase- 
nem Caoutchouc werden mittels eines starken 
Gebläses (durch :Blasebalg oder ‘besondere Ma- 
schinen) Blasen ‘von vulcanisirtem Caoutechoue, 
welche zu verschiedenen Zwecken dienen, ge- 
formt. Dergleichen» Fabriken gibt es in Paris 
viele, und die zahlreichen Arbeiter in denselben 
werden alle mehr oder weniger krank oder hin- 
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fällig. Die für’ sie’ gefährliche Operation be- 
steht darin, dass die etwa eigrosse. Caoutchouc- 
Blase bis zur Grösse eines Kindskopfes und 
darüber ausgedehnt ‘werden muss. Zu diesem 
Zwecke wird: dieselbe zwei Minuten lang in 
eine Mischung getaucht, welche bei den ver- 
schiedenen Fabrikanten verschieden ist, aber 
grösstentheils aus schwefelsaurer Kohle mit ei- 
nem geringen Zusatze von chlor- oder brom- 
saurem Schwefel besteht. »; Hierdurch höchst 
dehnbar gemacht, wird die Blase in die bestimmte 
Form gebracht, am Halse festgebunden und auf 
Tüchern getrocknet. Das Aufblasen in die be- 
stimmte Form geschieht mittels eines, Hydro- 
gen in einer entsprechenden Pression enthalten- 
den, Apparates. In den Werkstätten, wo diese 
Operationen vor sich gehen, macht sich trotz 
aller Vorsichtsmassregeln ein charakteristischer 
Schwefelkohlengeruch mit Beimischung von Chlor- 
schwefel bemerkbar ,. der unter Umständen sich 
bedeutend verstärkt, Die Arbeiter, welche sich 
in dieser Atmosphäre lange aufhalten müssen, 
erfahren folgende Zufälle, welche, je nach Um- 
ständen früher oder später, in acuter oder chro- 
nischer Weise auftreten. D. beschäftigt sich 
ausschliesslich mit den chronischen Zufällen. 
In ihrer grossen Mehrzahl lassen sich zwei Pe- 
rioden unterscheiden, die der Excitation und die 
des Collapsus; nur selten tritt letzterer zuerst 
auf, und manchmal mischen und verwirren sich 
die Symptome, indem die Reizung gewisser Or- 
gane mit der Herabstimmung anderer zusammen- 
fällt, wie wir es nach der Anwendung Anästhe- 
sie .bewirkender. Mittel ebenfalls beobachten, 
Bei den einen Arbeitern früher, bei den andern 
später stellt sich zuerst eine habituelle, mehr 
oder minder intensive, Cephalalgie mit Schwin- 
del und Schwere des Kopfes, Schmerz in den 
Gelenken, besonders der unteren Extremitäten, 
ein, es entstehen Krämpfe, Ameisenkriechen, 
Jucken der Haut, zumal am Rectum, wodurch 
die Nachtruhe empfindlich. gestört ih Ver- 
stimmung des Gemüthes, Störungen der" geisti- 
gen Thätigkeit bilden sich nach und nach aus, 
und nicht selten machen die Kranken ihrem 
traurigen Leben selbst ein Ende. Neben obi- 
gen ‚Symptomen machen sich auch Störungen 
des Verdauungs- und Respirationsapparates be- 
merkbar, meist durch Nausea, Erbrechen, Hu- 
sten, Beklommenbeit, ‚Herzklöpfen u. s. w. In 
der zweiten Periode macht die Exaltation einer 
tiefen Niedergeschlagenheit Platz. Die Kranken 
werden muthlos, indifferent gegen Alles, ver- 
gesslich, schwachsichtig, schwerhörig, atrophisch, 
kachektischh Der Tod ist nicht die absolute 
Folge der Intoxication; Kranke, welche die Be- 
schäftigung mit dem Caontchoue aufgeben, kön- 
nen wieder genesen, selbst wenn die Zufälle 
schon ‚lange gedanert;haben, aber niemals voll- 
kommen, und. besonders bleibt die Gehirnthätig- 
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keit stets mehr oder weniger alterirt. — Es 
fragt sich nun: Ist in der angewendeten vulka- 
nisirenden Mischung der Schwefelkohlenstoff der 
alleinige toxische Stoff? Trägt auch theilweise 
die Schwefelchlorüre zur Entwicklung der In- 
toxication: bei? Constituirt die Vereinigung die- 
ser beiden Agentien ein spezielles Faktum und 
erzeugt sie Verhältnisse, welche von: ihrer-Ein- 
zelwirkung verschieden sind? Nach D.’s Beob- 
achtungen und Versuchen ist der toxische Ein- 
fluss der lange und in hoher Dosis angewende- 
ten Schwefelchlorüre beinahe = 0; ein neues 
Agens geht aus der vulkanisirenden Mischung 
nieht hervor; die fast ausschliessliche Ursache 
der angegebenen Zufälle ist also der Schwefel- 
kohlenstofl. Das Alter hat auf die rasche Ent- 
wicklung der Symptome der Krankheit ‘und be- 
sonders auf deren Form einen merklichen Ein- 
fluss, und zwar den ungünstigsten bei: Arbei- 
tern, welche über die: Jahre des Erwachsenseins 
hinaus sind. — Das @eschlecht macht: insoferne 
einigen Unterschied, als bei den Frauen der 
Verlust des Gedächtnisses, überhaupt Störungen 
in der 'Thätigkeit der Geisteskräfte, und ver- 
schiedene Gemüthsaffeetionen häufiger vorkom- 
men, als bei den Männern. — Als ein Haupt- 
mittel bei Behandlung‘ der chronischen Intoxi- 
cation bewährte sich dem D. der: Phosphor. — 
Als Prophylaktikum empfiehlt er eine, von einem 
gewissen M. D... angegebene Vorrichtung; 
diese besteht in einer, das Arbeitszimmer: in 
zwei Hälften von oben bis unten theilenden, 
Scheidewand, deren oberer Theil von’ Glas 'ge- 
macht ist, deren unterer von Brettern. In die- 
sen Brettern sind verschiedene Oeffnungen an- 
gebracht, durch welche die Arbeiter ihre Arme 
in den von den schädlichen “Dünsten » erfüllten 
Raum stecken und ihre‘ Arbeiten‘ verrichten, 
ohne diese Dünste einathmen zu müssen. Diese 
Vorrichtung nennen die undankbaren Arbeiter 
spottweise die laterna magica! — | 


h. Reiskultur. 


Due parole ai risofobi, dell Dott. Bertoli di Parma. Ann. 
univ. di med. Milano. Luglio. 


Es ist eine unbestrittiene Wahrheit, dass die 
Reisfelder ungesund sind, aber eine Uebertrei- 
bung, dass sie an Schädlichkeit sogar. die Süm- 
pfe übertreffen sollen. In den sumpfigen Gegen- 
den der temperirten Klimate vermehren sich die 
Fieber bei trocknen Sommern an Zahl und Hef- 
tigkeit, «was keineswegs der Fall, wenn häufig 
Regen auftritt. Daraus geht hervor, dass. einer- 
seits das Austrocknen der Sümpfe -die dort herr- 
schende ungesunde Luft noch vermehrt, andrer- 
seits die Ueberschwemmung derselben, so: zu 
sagen, die Bildung mephitischer Ausdünstungen 
vermindert. ‘Der Reis nun verlangt‘ gerade im 


84 


Sommer zu seinem ‚Gedeihen eine fortwährende 
reichliche Bewässerung. Dieselbe findet entwe- 
der durch Quellen oder Flüsse statt; erstere 
sind an und für sich rein, letztere führen zwar 
viel Schlamm mit sich, allein derselbe setzt sich 
nach und nach ab, und bildet sich darauf eine 
Pflanzendecke, welche nicht nur den schlammi- 
gen Satz bedeckt, der Anfangs den Boden des 
Sumpfes bildete, sondern die Oberfläche des Bo- 
dens so hebt, dass nach wenig Jahren man 
ihn gar nicht mehr bewässern kann. Desshalb 
bildet ein mit solchem Wasser gewässertes Reis- 
feld gerade die günstigsten Bedingungen zur 
Verbesserung sumpfiger Gegenden und auch zur 
Reinigung der Luft. (! Ref.) Blos im Frühling 
und Herbste befinden sich die Reisfelder in dem 
der Gesundheit nachtheiligsten Zustande; im 
Frühjahr, weil das Wasser nur eine dünne Lage 
bildet und so der Boden von den noch schwa- 
chen Strahlen der Sonne erwärmt werden kann; 
im Herbste, weil nach gemachter Ernte die Beete 
sich nicht mehr mit Wasser füllen. Aber da 
gerade in jenen Jahreszeiten die Wirkung der 
Sonnenstrahlen eine schwache ist, so erzeugen 
sich fast gar ‘keine mephitischen Dünste. Es 
haben übrigens auch Thatsachen bewiesen, dass 
nach Anlegung von Reisfeldern die endemischen 
intermittirenden Fieber nicht zugenommen, wie 
aus dem Verbrauche der Chinapräparate hervor- 
geht, welcher in einem fünfjährigen Zeitraum 
sich ganz gleichblieb. Es sind desshalb auch 
die Reisfelder, welche in sumpfigen Gegenden 
angelegt werden, keine neue: Ursache der Un- 
gesundheit derselben. Fragt es sich nun, ob 
die Reisfelder dem Menschengeschlecht wirklich 
schädlich sind, so ergibt sich, dass, wenn man 
in Oberitalien die Sterblichkeit der hoch gelege- 
nen und trocken cultivirten Gegenden vergleicht 
mit den tief gelegenen und gewässerten Reis- 
feldern, dieselbe fast ganz gleich ist. Die Natur 
selbst zieht aus der Ungesundheit der Reisfelder 
und der ihnen verwandten Gegenden ein Mittel, 
welches solche vor andern Krankheiten bewahrt. 
Denn Tuberkulose, Typhus und bisweilen sogar 
Pellagra thun keinen Schaden, wo die intermit- 
tirenden Fieber endemisch sind. Es wurde wie- 
derholt beobachtet, dass nach Trockenlegung 
sumpfiger Gegenden und Umwandlung in trockne 
Kultur die Fieber wichen, blos um den genann- 
ten Krankheiten Platz zu machen. Ferner um 
zu begreifen, warum die Sterblichkeit in tiefen, 
feuchten Orten nicht so sehr differirt zwischen 
derjenigen in hochgelegenen und trocknen, muss 
man sich erinnern, dass die intermittirenden 
Fieber, wenn sie nicht durch lange Dauer oder 
durch zu grosse Heftigkeit tödten, das merk- 
würdige Privilegium geniessen, Krankheiten zu 
heilen, die ausserdem für unheilbar gelten, ja 
sogar bisweilen das Leben verlängern zu kön- 
nen. Demnach sind die Reisfelder keineswegs 
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so verpestend, noch die intermittirenden Fieber 
so schädlich, wie man’ ausgeschrieen hat. — 
Diese, offenbar mehr im Interesse der Reisspe- 
kulanten als der Reisbauer geschriebenen, Worte 
Bertoli’s widersprechen geradezu den Erfahrun- 
gen Ughis, von welchen im Referate pro 1861 
S. 50 zu lesen ist. Refer. 


 R Weinkultur. 


Ophthalmie produite par le soufrage de la vigne; par le 
Dr. Bouisson.. Annal. d’hyg. publ. Nr. 40. 


Der gegen die Traubenkrankheit angewen- 
dete Schwefel wirkt durch seinen Staub mehr 
oder minder nachtheilig auf die Augen der in 
den Weinbergen beschäftigten Arbeiter und 
bringt. oft heftige entzündliche Erscheinungen 
hervor. Der Schwefel wird in dreierlei Gestalt 
gebraucht: entweder als Schwefelblüthe, oder 
als sublimirter Schwefel, oder als zerriebener 
Schwefel. Die Art des Auftragens des Schwe- 
fels ist gleichfalls nicht ohne Einfluss. Der 
Schwefel, der sogleich staubt, ist weniger schäd- 
lich, als die andern Proceduren, bei welchen 
sich der Staub in der Atmosphäre verbreitet. 
Die Operation wird drei bis viermal während 
der Saison wiederholt, und hat man bemerkt, 
dass die Ophthalmieen bei der letzten Schwefe- 
lung am häufigsten sind, und dass die Hitze 
und Trockenheit der Luft die reizende Wirkung 
der Schwefelmoleküle vermehren. 

Da die Frauen und Kinder besonders diese 
Arbeit vornehmen, so leiden sie auch am Mei- 
sten an den Augenentzündungen. Dieselben be- 
fallen natürlich vorzugsweise solche Individuen, 
die schon frühere Augenleiden durchzumachen 
hatten. Uebrigens ist die Krankheit gutartiger 
Natur und besteht in einer Entzündung der 
Conjunktiva. Die Augen sind roth geschwollen 
und thränen stark. Der Schmerz ist besonders 
des Mittags, zur Zeit der grössten Hitze, sehr 
stechend.. Die Kranken klagen über Lichtscheu 
und über die Stirne ausstrahlende Schmerzen. 
Die Nachtruhe und kalte Ueberschläge beseiti- 
gen diese Reizung. Die besten Gegenmittel 
gegen diese Krankheit sind: Geeignete Wahl 
der Schwefelsorte, Gebrauch von Schleiern oder 
Brillen, sowie einige praktische hygieinische 
Vorschriften nach der Schwefelung. Der mit 
Kalk gemischte Schwefel hat die meisten Oph- 
thalmieen erzeugt, während sich der mit Gyps 
gemischte weniger nachtheilig. zeigte, dagegen 
den Respirationsorganen nicht zuträglich ist, — 


K. Eisenbahnbedienstete. 


Zum Eisenbahn - Medicinalwesen. Von einem Hannover- 
schen: Eisenbahnarzte. Celle. Schulze. 


VON BIRKMEYER. 


: Der ungenannte Verfasser der. obigen Schrift 
bezeichnet als Hauptbedingung eines wahrhaft 


erfolgreichen Zusammenwirkens der hannover- 
schen Eisenbahnärzte die ‚Einführung einer ge- 


nauen Morbilitäts- und Mortalitäts-Statistik und 
macht in: diesem Betreffe folgende Vorschläge. 
Erstens sollen die seither angesammelten Kran- 
kenrapporte einem Eisenbahnarzte. überantwor- 
tet werden mit dem Auftrage, dieselben zu sta- 
tistischen Zwecken zu verwerthen, und zweitens 
soll eine zweckdienliche ‚Systematisirung und 
Zentralisirung. der ärztlichen Beobachtungen an- 
gestrebt werden. Im Interesse der Bahnbedien- 
steten gibt er sehr beherzigenswerthe gesund- 
heitspolizeiliche Rathschläge zum Schutze gegen 
atmosphärische Schädlichkeiten, gegen die Wärme 
der Heizapparate, gegen unathembare oder gif- 
tige Gase und Kohlenstaub und will, dass dem 
Dienstpersonale eine populäre gedruckte Anlei- 
tung zur Erhaltung der Gesundheit und Ver- 
längerung der Dienstfähigkeit eingehändigt 
werde, — Die sehr gut geschriebene Brochüre 
ist allen Eisenbahnärzten bestens zu empfehlen. 
“ErRefer! 


3) Nahrungs-, Genuss- und. Heilmittel. 


a.Fleisch. Schweinfleisch. Finnen. Trichinen. 


Ueber die Beaufsichtigung des Fleisches, besonders in 
grossen Städten. Von Dr. Ad. Lion, sen. Deutsche 
Klinik. Beil. Nr. 8. 


De la ladrerie du porc, au point de vue de l!’hygiene privee 
et publique; par M. le Dr. Delpech. Bull. de l’acad. 
de med. tome 28. pag. 354. 


Darstellung der Lehre von den Trichinen, mit Rücksicht 
auf die dadurch gebotenen Vorsichtsmassregeln , für 
Laien und Aerzte. Von etc. Dr. Rud. Virchow. Zweite 
Auflage. Berlin. Georg Reimer. 1864. 


Die Trichinenkrankheit und die zu ihrer Verhütung an- 
zuwendenden Mittel. Von etc. Dr. Julius Vogel. 
Leipzig. Ludw. Denicke. 


Ueber die Trichinen, mit besonderer Berücksichtigung der 
Schutzmittel gegen die Trichinenkrankheit beim Men- 
“schen. Vom Medicinalrathe Karl Haubner. Berlin. 
August Hirschwald. 1864. 


Die Trichinenkrankheit und die Behandlung derselben in 
Plauen. Von etc. Dr. Böhler. Plauen. Aug. Hohmann, 


Ueber Trichinenkrankheit und ihre Vermeidung. Von Dr. 
Siebert. Jena. A, Neuenhahn. 


Finnen und Trichinen. Berlin. W. E, Peiser. 1864, 


Sicherer Schutz gegen Trichinen- und Finnenansteckung. 
Von Dr. Schilling. Weimar. Bernh, Fr. Voigt. 


Keine Trichinenfurcht mehr! Von Dr. Schrenk. Neuen- 
burg. Franz Regel. 1864. 


Bei dem ausserordentlichen täglichen Con- 
sum von Fleisch jeder Art, besonders in grossen 
Städten, einerseits, sowie bei den vielen Krank- 
heiten andrerseits, welchen die Thiere unterwor- 
fen sind, erscheint eine gehörige Beaufsichtigung 
des Fleisches gewiss vollkommen gerechtfertigt, 
und dies war auch immer der Fall, wie Lion 
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geschichtlich nachweist. Was die Krankheiten 
anlangt, durch welche das Fleisch der Gesund- 
heit nachtheilig wird, so theilt man sie am Be- 
sten in zwei Kategorieen, von denen die erste 
die unbedingt schädlichen, die zweite die be- 
dingungsweise schädlichen umfasst. Zu 1 ge- 
hören: 

a. Beim Rindvieh: das Faulfieber, die eitrige 
Lungensucht, die Tollkrankheit, Milzbrand, Kuh- 
pocken, Wassersucht,: Vergiftungen. 

b. Bei den Schweinen: Pocken, Fäule, Zehr- 
fieber, Milzbrand,, giftige. Zungenblattern,, Bor- 
stenfäule, Ruhr, Krätze, Bräune, Hundswuth, 
Vergiftung. 

c. Bei Schafen und Ziegen: ausser diesen 
Krankheiten, das heilige Feuer, die Schafpest, 
Rose, Masern, Räude. | 

d.:Beim Wildpret: Milzbrand, Abmagerung, 
Wassersucht, herrschende Seuchen. 

Zu 2 gehören: 

a. Beim Rindvieh das Schleim-, Gallen-, 
Wundfieber, knotige Lungensucht, Eiterung in 
einzelnen Eingeweiden, Lungenfäule, Ruhr, Maul- 
und Klauenseuche, Gelbsucht, Franzosenkrank- 
heit, Nagen der Kühe, Krätze, Wurm, Glieder- 
lähmung, Läusesucht, Flechten, Brand, Knochen- 
brüchigkeit. 

b. Bei Schweinen: der Russ (Hautausschlag), 
die Finnenkrankheit. 

c. Bei Schafen und Ziegen: Schleim-, Gal- 
len- und Wundfieber, Schwindsucht, Darrsucht, 
Klauenseuche, Gnubberkrankheit, wurmige Lun- 
gensucht, Fäule, Drehkrankheit, Schafrotz, Harn- 
ruhr, : Wurmkrankheit. 

Um den Consum des Fleisches von Seiten 
der Medieinalpolizei gehörig überwachen zu kön- 
nen, macht Verf. folgende Vorschläge. 

a. Vor Allem muss der Eingang von Schlacht- 
vich aus dem Auslande in jeder Art begünstigt 
und erleichtert werden. ‘Demnächst sind, damit 
es auch dem Unbemittelten nie an Fleisch fehle, 
von Staatswegen öffentliche Schlachthäuser zu 
errichten, worin den Unbemittelten an mehreren 
Tagen der Woche für einen gewissen Normal- 
preis Fleischrationen abgelassen werden. Ein 
gutes : Vorbeugungsmittel gegen Fleischmangel 
wäre jedenfalls das Verbot des zu frühzeitigen 
Schlachtens der Kälber. 

b. Der Fleischverkauf hat in grossen Städten 
nicht in den einzelnen Verkaufsläden der Ge- 
werbetreibenden, sondern in sogenannten Fleisch- 
scharren stattzufinden, die nach Bedürfniss in 
den: verschiedenen Stadttheilen anzuordnen und 
gehörig zu revidiren sind. Diese Fleischschar- 
ren, nicht zu verwechseln mit den Schlacht- 
häusern, dienen nur zum Verkauf, sie sollen 
sich an freien Plätzen befinden, wo hinreichen- 
der Luftzug herrscht, und muss die grösste Rein- 
lichkeit darin beobachtet werden. Das Fleisch 
muss an Haken frei hängen, Drabtgitter müs- 


86 


sen es: vor Regen und Schnee, Vorhänge vor 
der ‘Sonne schützen. Käufer und Verkäufer 
müssen sich‘ bequem bewegen können: darin. 
Durch diese Concentration des Verkaufs wird 
die Controle der Aufsichtspersonen wesentlich 
erleichtert, und kann beim Verkauf ein Betrug 
nicht so leicht stattfinden. 

c. Kein Fleischer darf:in seiner Behausung 


schlachten, sondern alles Vieh muss in allge- 


meinen Schlachthäusern “ geschlachtet werden. 
Dadurch wird die Möglichkeit verhütet, dass 
krankes Vieh. geschlachtet wird, und wird die 
Untersuchung des geschlachteten Viehs erleich- 
tert, was um so nöthiger, als dasselbe äusser- 
lich ‚gesund erscheinen. und doch kranke Organe 
haben kann, oder umgekehrt. 
Schlachthäuser werden die. bisher für Mitbewoh- 
ner in Privatschlachthäusern nicht zu umgehen- 
den Unannehmlichkeiten — besonders im Som- 
mer übler Geruch, der Anblick des Schlachtens 
und das Anhören des: Gebrülls der‘ Thiere — 
ganz vermieden. Die Zahl der Schlachthäuser 
muss sich nach der Grösse der‘ Städte richten, 


so dass z. B. Berlin 3— 4, Breslau 2 nöthig 
Dieselben sollen wo möglich. an 


haben. würde, 
fliessenden Gewässern angelegt werden, .da- 
mit alle Unreinigkeiten abfliessen, ohne der Stadt 
zugeführt zu werden. Im Sommer sind Eiskel- 
ler zur Aufbewahrung des nicht "verkauften 
Fleisches unumgänglich nöthig. 

d. Jeder Fleischer muss genau mit den Kenn- 


zeichen des kranken Viehs bekannt sein, und 


bei seinem Etablissement eine Prüfung mit Zu- 
ziehung des Physikats- oder 'Thierarztes: vor der 
Gewerbekommission bestehen. ' Die Thierarznei- 
schulen in grossen Städten würden, nächst den 
allgemeinen 'Schlachthäusern, denselben: reich- 
liche Gelegenheit darbieten, sich: vorher: gehörig 
_ zu unterrichten. 

Nach (dem bisher‘ Gesagten erscheint es: vor 
Allem nothwendig, dass eine geordnete Fleisch- 
beschau und Viehrevision‘ in grossen Städten 
überall eingeführt werde und zwar nach Kalt ai 
den Regulätiven: 

$ 1. 
missionen, denen: die Fleischbeschau obliegt. 

$ 2. Jede Commission besteht aus einem 
Thierarzt, einem Fleischer und einem  Schutz- 
mann, und wird für jeden ein Stellvertreter er- 
nannt. 

$ 3. Sie werden eidlich verpflichtet und 
haben 'als Ressort: die Polizei-Obrigkeit, von..der 
sie: ‚besoldet werden. Dies richtet.» sich 
analogen Anstellungen. 

$ 4, Für die äussere MN; innere Hesiche 


tigung eines Stückes Vieh wird «nach: einer.-be-' 


sondern Taxe.bezahlt, welche: die Obrigfteik: Hakbt 
setzt: und: einzieht. she 


5. Die Vinkeikäshkonie haben nicht Ar 
jodim Stück Vieh vor und nachdem’ Schlach-: 


Durch die 


Die Ortspolizei ernennt 2— 4 Com- 


nach 
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ten: zu besichtigen, sondern auch das zum Ver- 
kauf ‚ausgestellte Fleisch zu revidiren. Letzte- 
res geschieht wöchentlich einmal, unangesagt 
und "nicht zu bestimmten Tagen und Stunden. 
Es ‚steht ihnen frei, zu jeder Zeit zu beschauen, 
namentlich muss dies bei erfolgter Denunciation 
sofort geschehen. Eine solche PR wird 
besonders bezahlt. 


$ 6. Hat die Commission ein Stück Yich 
oder Fleisch für ungesund erklärt und erkannt, 
dass es nicht zum Verkauf kommen darf, so 
ist es sofort wegzuschaffen und zu vergraben. 


$ 7. Fühlt der Fleischer sich gravirt, so 
kann bei Gefahr auf Verzug sofort eine ‚Super- 
revision durch den Physikus angestellt werden, 
bei dessen Entscheidung es sein Bewenden hat. 
Sind die Mitglieder der Commission nicht einig, 
so entscheidet Stimmenmehrheit. Es hängt je- 
doch von der Commission selbst ab, in zweifel- 
haften Fällen auf die Abstimmung zu verzichten 
und an den Physikus zu appelliren. 


$ 8... Derjenige Metzger; welcher ein. Stück 
Vieh ohne vorherige Beschau schlachtet, ‘wer 
verdorbenes, schlechtes Fleisch verkauft oder 
ihm durch künstliche Mittel ein besseres Aus- 
sehen ‘gegeben hat, oder sich den Anordnungen 
widersetzt oder entzieht, wird nach den Gesetzen 
hestraft. 


$ 9. I. Bei dem lebenden Thiere hat die 
Commission zu beobachten: _ 

a. Dass das Thier noch von. selbst gehen 
könne, den Kopf. nicht. auffallend hänge, dass es 
nicht abgehetzt sei, ferner ob Hörner, Obren, 
Nase, Maul und Schweif kalt sind. In diesem 
Falle ist das Schlachten noch aufzuschieben. 

b. Ob die Augen munter, lebhaft, oder matt, 
glanzlos, starr: sind, 

c. Ob die Haut stramm am Körper anliegt 
oder nicht. 

d. Ob das Vieh geifert und ihm Schleim 
aus Nase, Ohren, Mund fliesst. | 

e. Ob auf der Haut etwas Schuppiges, wie 
Mehl, Asche, Kleie zu bemerken, oder 

f. Ob gar Blattern, Grind am Leib, Kopf, 
Hals und Maul oder auf der Zunge und Zun- 
genwurzel zu sehen. 

g..Ob der Athem stockt, 
oder Stöhnen bemerkt werden. 

h. Ob das Thier nicht zu jung oder zu alt 
sei, Kälber sollen unter 3 Wochen nicht ge- 
schlachtei werden, oder wenn sie nicht ein. ge- 
wisses Gewicht häben. 

i. Einzelne Thiergattungen erfordern  beson- 
dere Recherchen. Bei Schweinen ist darauf'zu 
sehen, ob. die Borsten sich leicht ausrupfen las- 
sen,. oder gar.'blutig sind. Wenn bei «Schafen 


Husten, Keuchen 


«., die Zähne feststehen, so sind sie gesund; beugt 


es. bei sanftem Ueberstreichen des Rückens mit 
der: Hand den Kopf, so..ist' es 'krank.- » 


Us Bei! BEER RER ern ist, gg zu 
re in Bi u 

‚a. Ob sich» ‚äusserlie, ‘am Fleische Böuleb; 
1: Seesen Blattern: von BO DU oder 


b. Ob sich in Bach en! Milz, "Gedär- 
men widernatürliche Farbe, Vereiterung, Jauche, 
Knoten, Beulen, Blattern_ finden. Besonders 
müssen in dieser Beziehung die vier Magen 
sorgfältig besichtigt und 'nachgesehen werden, 
ob nicht in den Falten des Löser ausgetrock- 
netes Futter festsitzt. 


III... Jedes. ‚an. hitziger' ‚Krankheit besonders 
Löserdürre, Milzbrand, Durchfall, Entzündung 
innerer Organe, dem Wurm, Manlfäule, Klauen- 
Kae? sondern nicht einmal . ins Schlacht- 
haus geführt werden, 


IV. Zur Zeit‘von Boissieng und: im Som- 
mer haben die. Fleischbeschanuer -ihre Aufmerk- 
samkeit zu. verstärken. 


V. Besonderes Augenmerk ist auf EM vom 
Land 'eingebrachte‘ Vieh zu richten. ' Dieser 
Handel darf nur besonders zuverlässigen Per- 
sonen und solchen, die nicht zugleich mit an- 
dern Dingen hausiren und ganz nahe an der 
Stadt wohnen, gestattet werden. 


vl. Das zum. ‚Verkauf ausgestellte Fleisch 
darf, kein schwarzes, schwarzblaues Aussehen 
haben, keine Geschwüre zeigen, nicht. übelrie- 
chend sein, das Fett darf nicht angeheftet,. das 
‚Zellgewebe nicht aufgeblasen sein. Es: darf 
nicht an den Thürpfosten hängen. und muss. ge- 
gen. Verunreinigung jeder Art geschützt sein 
und Reinlichkeit soll überall stattfinden. 


VI. Im Uebrigen haben sie übenaib nach 
bestem : Wissen und Gewissen ihr Urtheil ’abzu- 
geben und zwar nur: summarisch.. Eine Moti- 
virung ‘kann nur auf: Kosten: ‚des Extrahenten 
gefordert werden und auch'nur dann,: wenn!’ die 
vorgesetzte Behörde es für: nöthig achtet. 

Um im Sommer das: Fleisch frisch erhalten 
zu. können; ‚sind in» grossen Städten Eiskeller 
zu errichten, die von Privatleuten und Gewerb- 
treibenden benützt werden: können. ' "Kleinere 
Portionen Fleisch: werden am besten nach eng- 
lischer Methode aufbewahrt,. die darin: besteht, 
‚dass man aus: dem Kasten, : worin’ das Fleisch 
aufbewahrt werden soll, die Luft presst und den 
so gebildeten leeren Raum mit ein wenig Schwe- 
felsäure und ‘dann mit Stickstoff ausfüllt. 

Sehr zu überwachen ist der ‚Verkauf des 
Pferdefleisches, da meist schlechte magere Thiere 
geschlächtet‘ werden. . In: Paris’ werden jährlich 
.11,000: Pferde: geschlachtet , wovon ?/, rotzig 
‚und. die übrigen meist sehr mager: sind. Die 
"Zubereitung des Fleisches werde nach den: a 
»big’schen Vorschlägen vorgenommen. — 
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» Solange ‚die Frage ‘bezüglich der Finnen 
nicht vollständig‘ entschieden: ist, müssen sich 


(die Schweinehändler und die Schweineschlächter 
alle, selbst die für, sie nachtheiligen,  Massregeln 


gefallen ‚lassen; "welche im öffentlichen: Gesund- 


‚heitsinteresse von der. Sanitätspolizei "getroffen 
‚werden. 


Delpech gibt ‘einen Beitrag zur Lösung 
dieser so wichtigen Frage. So wviel'steht ‚nach 
seinen und Anderer: Beobachtungen fest, dass 
1. der ceysticerceus und die‘ "taenia solium ‚zwei 


‚successive Entwickelungsphasen bei: einem und 


demselben Thiere sind; dass 2. bei der ersteren 
dieser beiden Phasen dersdihn seinen fast aus- 


‚schliesslichen: oder wenigstens allergewöhnlichsten 


Aufenthalt im Schweine, und bei der zweiten 
Phase: seinen:  ausschliesslichen Aufenthalt‘ im 
Menschen hat; dass 3. ‚der eysticercus, wenn in 
die ‚Verdauungsorgane des Menschen : gelangt, 
sich als taenia solium ‚entwickelt, und: dass an- 
dererseits, vielleicht nur mit Ausnahme der. sehr 
wahrscheinlichen, ‘aber noch nicht erwiesenen 
erblichen' Transmission, das Einbringen der Eier 
der taenia solium in das Schwein für dasselbe 
die  nothwendige Ursache der  Finnenkrankheit 
ist.. : Dieses Einbringen. geschieht häufig‘ bei: dem 
Verzehren menschlicher Exeremente. Das finnige 
Fleisch: kann 'vom Menschen ohne Nachtheil ge- 
nossen.:werden, wenn es; längere Zeit bei-einem 
Hitzegrade von :100%. F. gekocht wird, 'und..das 
Finnigwerden der Schweine kann‘ man in den 
allermeisten Fällen durch ‚Reinhaltung der Ställe 
und der Thiere, sowie durch ein: passendes Futter 
verhüten. — 

Die Trichinenkrankheit hat bereits Hunderte 
von Menschen  getödtet.' | Sie kann: überall: vor- 


kommen, wo Schweinefleisch gegessen wird, und 
jeder: Mensch, welcher dasselbe: isst, 


kann da- 
von befallen ‘werden. DBisweilen verursacht: sie 
wirkliche Seuchen unter der Bevölkerung einer 
Stadt oder einer Gegend, wie z. B. in Plauen 
und Calbe a. d. S. im Jahre :1862, in Hettstedt 
bei Eisleben, :wo im Oktober: und November 1863 
gegen anderthalbhundert Menschen:  daran's er- 
krankten und etwa» ein 'Sechstel starb. Die _ 
Furcht vor dieser Krankheit ist bereits weit ver- 
breitet und hat: viele Personen veranlasst ‚sich 
des Schweinefleisches‘ und der daraus bereiteten 
Nahrungsmittel, wie Würste, Schinken u. s. w. 
zu enthalten. Die Trichinenangelegenheit ist daher 
für die hyg. publica eine höchst wichtige, nicht 
blos wegen der Gefahr, welche der Genuss des 
Schweinefleisches der menschlichen Gesundheit 
bringen kann, sondern auch deswegen, weil die 
Furcht vor d&m Genusse eine grosse und immer 


‚grösser ‘werdende Zahl von: ;Menschen eines 


Hauptnahrungsmittels beraubt, was bei der un- 
verhältnissmässig wachsenden Zunahme der. Be- 
völkerung und dem eben so; steigenden Preise 


der: Lebensmittel von .höchster Bedeutung: ist. 
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Die Trichinenkrankheit hängt nicht von vorüber- 
gehenden Ursachen ab und hört nicht von selbst 
wieder auf; so lange es Trichinen gibt und diese 
sich in den Schweinen: fortpflanzen, so lange 
werden auch die Menschen ‚erkranken, welche 
trichiniges Fleisch geniessen. Aufgabe der hyg. 
publ. muss es daher sein, der Menschheit ein 
Hauptnahrungsmittel zu erhalten ohne Gefährdung 
der Gesundheit. ' Die Mittel zur Lösung dieser 
Aufgabe werden von den verschiedenen Autoren 
über dieses Thema ziemlich übereinstimmend 
angegeben und lassen sich in Folgendem zusam- 
ınenfassen. Sie sind 1. privater Natur, d.h. 
solche Mittel, die jeder Einzelne ergreifen kann, 
um sich und die Seinigen gegen die Trichinen- 
krankheit zu schützen; 2. allgemeiner Art, 
welche von den Behörden: anzuwenden sind; 
und 3. solche Massregeln , welche von speziell 
Betheiligten, wie Fleischern, Wurst- und Schin- 
kenfabrikanten,, Schweinezüchtern, zunächst in 
ihrem eigenen Interesse, dann aber mittelbar im 
Interesse des Publikums angewendet werden 
müssen. Die Triehinenkrankheit entsteht‘ beim 
Menschen immer durch den Genuss von Schweine- 
fleisch, welches noch lebende und entwicklungs- 
fähige Thierchen enthält. Dieselbe kann man 
verhüten durch eine derartige Behandlung alles 
Schweinefleisches und der daraus bereiteten Nah- 
rungsmittel, dass alle Trichinen, welche etwa 
darin enthalten sind, sicher getödtet und da- 
durch unschädlich gemacht werden. Allein eine 
solche Behandlung ist nicht in allen Fällen mög- 
lich, und es bleibt für den Einzelnen kein an- 
deres Mittel zur Verhütung der Krankheit übrig, 
als dass er eben: kein‘ trichiniges Fleisch zur 
Nahrung verwendet. Da aber der Einzelne eine 
genaue "Untersuchung. des: Fleisches und ‘der 
daraus bereiteten Würste u. s. w. nicht vorneh- 
men kann; so ist‘ es Pflicht «der byg. publica, 
dafür zu sorgen, dass kein itrichiniges Fleisch 
verkauft oder verarbeitet werde. © Die Unter- 
suchung auf Trichinen an lebenden 'Thieren wird 
vorgenommen, indem man mittelst eines eigens 
dazu verfertigten Instrumentes, einer sogenann- 
ten Harpune, an: verschiedenen Körpertheilen ein 
Stückchen Fleisch entnimmt, dasselbe auf einem 
Glasplättchen mit einem Tropfen Essigsäure be- 
feuchtet, ein ‘anderes dünnes Plättchen, ein so- 
genanntes Deckgläschen, darauf drückt und un- 
ter einem Mikroskope‘ mit etwa hundertfacher 
Vergrösserung betrachtet. « ‚Bei ' einer solchen 
Vergrösserung sieht: man die Spiraltouren, in 
denen die Trichinen meist liegen ‚schon 'in der 
scheinbaren Grösse von einem ‘halben Zoll’und 
mehr Durchmesser.‘ : Wird : von* Polizeiwegen 
jedes zum Verkaufe bestimmte lebendige Schwein 
und zu allem Ueberflusse auch jedes geschlach- 
tete, auf Trichinen untersucht, :so kann die Tri- 
‚chivenkrankheit. dadurch’ ganz sicher  verhütet 
‚werden, ‚alle vorgeschlagenen "Mittel ;trichiniges 


LEISTUNGEN IN DER GESUNDHEITSPFLEGE 


Fleisch für den Menschen unschädlich zu ma- 
chen, werden überflüssig sein, und man erreicht 
damit noch den Vortheil, dass den Menschen 
nicht ‘blos die Furcht, sondern auch der Ekel 
vor dem Genusse trichinigen, aber unschädlich 
gemachten, Fleisches erspart wird. — 


b. Brod. Mehl. 


Mode of estimating the nutritive value of bread. By M. 
Dr. Rod. Dundas Thomson. Medic. times and gaz. 
10. Oct. 


Coliques saturnines causees par des farines contenants du 
plomb. ' Par 'M. 'M. Maunoury et Salmon. Annal. 
d’hyg. publ. Nr. 37. 


Bei der Schätzung der Nährkraft des Brodes 
fragt es sich: 1. wie. gross ist die Summe der 
stickstoffhaltigen oder muskelbildenden Theile 
des Brodes? 2. wie viel betragen die nicht 
stickstoffhaltigen oder wärmebildenden Theile ? 
3. wie viel machen die Salze aus? Vor Allem 
muss in einem Brode der Wassergehalt dessel- 
ben bestimmt werden, . da. derselbe den Unter- 
schied zwischen gut und’ schlecht gebackenem 
Brode ergibt. Man schneidet zu. diesem‘ Zweck 
ein Stück nebst der Rinde vom Brode, im. Ge- 
wicht von 1000—3000 Gran, welches in einer 
Porzellan- oder Platinschaale von 250 — 340° 
Fahrenh. erhitzt wird, je nachdem man ein 


rascheres oder langsameres Resultat haben will. 


Am Schneilsten wird natürlich das Brod bei 


.hoher Temperatur getrocknet, aber die Hitze 


darf 350° nicht überschreiten, sonst verkohlt es. 
Die Temperatur von 2129 ist zu niedrig, um 
stickstoffhaltige Substanzen vollständig zu ent- 
wässern; daher nimmt man gewöhnlich 3500 
dazu. Man sollte glauben, dass die Hitze des 
Backofens (448 — 5720 F.) das Trocknen als 
Vorbereitungsakt der chemischen Analyse gänz- 
lich unnöthig machen: könnte, ‘aber das Innere 
des frisch gebackenen Brodes steigt nie bis zu 
212°, sondern bleibt bei 207°. Nun aber hält 
die Stärke: bei einer Temperatur zwischen 212 
und 2840. das Wasser ‘zurück und bildet ein 
bewegliches hygroscopisches Pulver, entsprechend 
der chemischen Formel HO, Cy5, Hg, Og. Wird 
bei dieser Temperatur getrocknete Stärke der 
Luft ausgesetzt, so absorbirt sie 2 Atome Wasser 
und wird »HO, Ga, Hg; Og, 2° HO. In sehr 
feuchter Luft nimmt: sie 10: Atome. Wasser auf 
und wird HO, Ga, Hg, Og 10” HO, und in 
einer ganz’ mit Feuchtigkeit’ gesättigten Atmo- 
sphäre werden 15 Atome Wasser absorbirt d. h. 
HO, Cys, Hg, O9, 15 HO.: Inder letztern Zu- 
sammensetzung besteht die Stärke aus 54.55 
Stärke und :45.45:Wasser. Wenn: also ein Laib 


Brod der feuchten. Atmosphäre ausgesetzt wird, 


so sollte:man erwarten, ‚dass er Wasser anzieht, 
anstatt dass.er es verliert. Es ist gewiss, dass 
er, bei gewöhnlicher Temperatur getrocknet, nicht 
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viel" verliert: Nach 1 Woche verlieren ‘100 Pfäd. 
‚Brod''weniger, ’als 2 Pfd.'' Die’ Sprödigkeit' des 
-Brodes rührt nicht vom ’Wasserverlust her, son- 
(dern währscheinlich ‘von. einem durch die "Hitze 
bedingten’ eigenthümlichen Zustand der Moleküle, 
Die‘' verschiedenen Theile eines Brodlaibes ent- 
halten, "wenn‘“sie verschiedenen Temperaturen 
‚ausgesetzt werden,’ ungleiche Quantitäten von 
"Wasser. So verliert die Rinde 14-24 p6t. 
durch’s Trocknen, je nachdem die Rinde stärker 
‘oder schwächer ist, "während der Gesammtver- 


lust ‘des 'Brodes bei einer "Temperatur von 3400 


'von ’34—40 pCt. wechselt. ‘Die Brosamen ver- 
lieren für sich "40-47 ‚pCt. "Verliert ein Brod 
bei 'gehörigem Verhältniss der Rinde mehr als 
50° pCt. Wasser‘ durch ‘das Trocknen, so ent- 
hält "es ‘mehr, als. es enthalten 'soll, und: dies 
kann herrühren' von’ einem geringeren "Mehl oder 
von ' dem Beisatz von stärkemehlhaltigen oder 
andern Stoffen, welche die Tendenz haben, die 
-Feuchtigkeit zurückzuhalten , ' oder verhindern, 
dass sie durch die Ofenhitze ’ ausgetrieben wird, 
‘oder als: hygroscopisch die Feuchtigkeit der 
Atmosphäre absorbiren.'' Um jedoch genau den 
"Wassergehalt im Brode bestimmen zu können, 
muss man stets mit einem ganzen Laib expe- 
‚rimentiren.. Um "den Gehalt der stieksteffigen 
‚Bestandtheile‘ im‘ Brode zu’ bestimmen, ist es 
nöthig, vor’ Allem‘ nachzuweisen, dass kein 
Ammoniaksalz dem Mchl ‘oder Teige beigemischt 
ist. Zu ‘diesem Zweck" werden 300 Gran Brod 
in’ eine Retorte‘ oder Florentiner Weinflasche ge- 
than, in welche eine rechtwinkelige Röhre durch 
einen ‘durchbohrten ‚Kork: gesteckt wird. Das 
Brod wird mit einer Pinte' heissen Wassers zu 
‚einem Teige gemacht und demselben Aetzkali 
oder: Aytznattöns 'beigemischt. Man‘legt alsdann 
in den horizontalen Theil ''der Röhre Curcuma 
und'in einiger Entfernung ‘davon’ einen Streifen 
'geröthetes Lakmuspapier. ‚Setzt man’ das.-Ganze 
über die Gas- oder Spirituslampe,, so wird bei 
Anwesenheit von Ammoniak das Curcumapapier 
alsbald braun, und das rothe Lakmuspapier 
seine blaue. Farbe "wiederbekommen. Um bei 
Vorhandensein von, Ammonium. dessen Ge- 
halt. zu bestimmen,..wird. der. Inhalt. der Flasche 
-eine ‚Viertelstunde gekocht und das Destillat in 
einem Recipienten condensirt, worauf man durch 
‘eine bekannte’ starke Säure den Ammoniakgehalt 
bestimmen kann. Ist kein Ammoniaksalz im 
Brode enthalten, und will.man die stickstoffigen 
Substanzen (Febrin, Albumen, Casein und Glutin) 
bestimmen , ‘so: wird ein Theil'des Brodes bei 
340° getrocknet, davon werden '10 Gran, nach- 
dem es aufgehört hat, an Gewicht zu verlieren, 
pulverisirt und in einem Röhrchen oder Uhrglas 
‚sorgfältig abgewogen; dann müssen die stick- 
stoffigen Theile 'in’ Ammoniak verwandelt wer- 
‚den. Dies geschieht dadurch, 
Substanz. mit ‘einer Mischung’ von’ Aetznatron 
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‚gewogen; 


man. Sorge tragen muss, ı' 


salzsaures Ammonium zurück. 


"Alkohol auf ein ‚Aether''gebracht. 
"wird 'ausgewaschen, bis Alkoh6l "und "Aether 


und ungelöselitem‘ Kalk'erhitzt.. Diese Mischung 
wird auf folgende Art bereitet:, Man verdampft 
in'.einer silbernen oder eisernen Schaale eine 
(Quantität Aetznatron bis zur Trockenheit. ‘Hier- 
auf wird ein Theil des Zurückgebliebenen in 
einem Mörser mit ungelöschtem Kalk gemischt, 
und. zwar in dem Verhältnis von 2 Theilen 


‚ungelöschten:. Kalks: auf :1 ‚Theil: Aetznätron. 
‚Ist. dies. gut. verrieben und ganzıı gemischt , 

‚bewahrt man: es: in einem ‚wohl ‚verstopften 
‚Glase: auf, um. jede ‚Absorption’ von Kohlensäure 


zu verhindern. Dann’! macht«man: sich eine Ver- 
brennungsröhre, indem man eine etwa.15. Zoll 
lange: Röhre winkelförmig- auszieht,:die an dem 
einen Ende .eine kapillare Spitze hat und feilt 
das ‚offene Ende glatt. ‚ Hierauf füllt man: drei 
Zoll. der. :Höhle der. Röhre mit 1: Theil .».der 
Natronkalkmischung ,; indem man dieselbe ‚nach 
und. nach eingiesst, schüttet » die Mischung: in 
einen Porzellain-Mörser. bis: auf ‘1 Zoll, den 
man in. dem geschlossenen: Ende . der . Röhre 
lässt. Der Inhalt der abgewogenen Röhre, mit 
den 10 Gran des zu. analysirenden. Brodes, wird 
zur. Mischung gethan , und die Röhre nochmals 
worauf der; Aetznatronkalk: mit dem 
Brode,,vermittelst . einer: Keule im Mötser ver- 
trieben. wird, ‚bis sich . beides .genau gemischt 
hat. . Alsdann wird die Mischung. wieder:in die 
Röhre. gegossen, und -hierauf bringt: man. die 
‚Verbrennungsröhre mittelst eines Korks in Ver- 
bindung mit einem .doppelkolbigen. Glas, ‘das 
1— 2 :Unzen reine Salzsäure! !enthält ‚wobei 
den: Gasen oberhalb 
der Mischung in der Verbrennungsröhre; den 
Austritt zu gestatten, indem man die Köhre 
horizontal auf den Tisch legt’ "und sanft klopft. 
Dann wird die Röhre in einem :Verbrennungs- 
ofen allmälig erhitzt; sobald "sich keine Gäse 
mehr entwickeln, "wird das’'geschlossene‘' Ende 
der ‚Röhre abgebrochen und durch eine'Saug- 
röhre ein Luftstrom ‘durch die Röhre gezogen. 
Dadurch wird auch der geringste Theil von 
Ammonium, der in der Atmosphäre des Appa- 
rats zurückgeblieben sein "könnte, durch die 
Salzsäure ausgezogen, verdichtet und bleibt als 
Die..Säure wird 
von dem Kolben in ein kleines Porzellanschäl- 
chen 'gegossen, 'mit'salzsaurem Platin gemischt, 
und bis''zur Trockne eingedampft.’ Der ‘Rest 


‚wird ausgewäschen 'und in’ ein’ sorgfältig‘ abge- 


wogenes: Filtrum mit‘ einer‘ Mischung’'von’ zwei 
Das Filtrum 


allein durch dasselbe gehen,‘ dann in ein Was- 
serbad gesetzt und getrocknet, bis es’ Nichts 
mehr am'' Gewicht: verliert: His 9 


dass man’ die ° 
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WR 223. P) Gh Hiches Salben sind‘ enthalten: 
17. Gran Ammoniak! und 14° Gran: Stickstofl. 
‘Durch’ eine 'einfache‘Proportion findet man’den 
Betrag in.‘den 1:0: Gran des’ analysirten’ Brodes 
und multiplieirt man mit: ar 'so GRAN? man die 
Procente. ' | 

Eine andere‘ ae Methode, den Gulak 
der destillirten‘ Ammone zu”bestimmen, besteht 
‘darin, dass man die Verbrennungsprodukte durch 
eine 'Säurelösung von bekannter Stärke‘ gehen 
'Jässt "und ‘dann ' den Betrag‘ der: ungesättigten 
Säure 'vermittelst 'einer genau zubereiteten aika- 
linischen Flüssigkeit zu eruiren‘ sucht. Zwidie- 
sem Zweeke eignet «sich besonders die‘ Sauer- 
kleesäure. ‘Um: eine solche als normal herzu- 
stellen, ' muss’ die käufliche 'nochmals aufgelöst, 
-fltrirt und: 'umkrystallisirt werden, ‘oder sie muss 
ganz''rein' sein’ von Seiten’ des ‘Chemikers, d.h. 
sie darf in (destillirtem ‚Wasser keine milehige 
Trübung zeigen. «Um immer eine gleichmässige 
Lösung 'zu”haben, z. B. eine halbe: Gallone, 
werden: 35,000 Septems destillirtes’ Wasser ab- 
gewogen: und darin 2205.'Gran Sauerkleesäure 
gelöst; eine Gallone; erfordert 70,000 Septems 
"Wasser 'und 4410 Gran Sauerkleesäure. "Die 
‚Lösung muss 'in«wohl er ra auf- 
gchoben werden.‘ | | 


Maunouny und Salmon weisen. nach,» dass 
.die Bleikolik‘, . welche; in... den! Gemeinden ‚Luc£, 
Oile u..a.' im ‚Jahre 1862: herrschte, 'einzig-und 
allein .von dem ..im. Mehle ‚enthaltenen: ‚Blei 'her- 
rührte, ‚welches. sich in grosser.!Menge an ;der 
Oberfläche, der Mühlsteine vorfand. \— 


2. Austern; ih 


Huitres contenants Au suivre; en m Cuzent. " Annal, 


RR p- Nr. 38. 


er ie ‚ AUStEFR 4 Fr ‚Gonsmne in Konulaesich 
ausserordentlich; ‚gross. ist; \,es'werden. jährlich 
15,000,000. . derselben En ‚Ausland eingeführt. 


Diese. sind. von Natur ‚weiss. von Farbe, ‚erhalten ..,. 


jedoch eine grüne (Farbei ‚und „besonderen ‚Ge- 


schmack.,. „wenn. sie mehrere. Monate..lang in | 


eignen. Behältern, aufbewahrt ‚werden, .deren-Bo- 
den»mit.Moos oder, einem grünen. Sediment' be- 
legt ist, ein Produkt,der, allmäligen.,Ablager- 
ungen des Meerschlammes an den Ufern des 
kleinen Golfs. 

Ouzent, Oberapotheker der Marine, fand, dass 
die aus dieser Gegend kommenden Austern ihre 


natürliche grüne‘ Austern; 
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‚grüne: Farbe. durch ‚Zusätz von-.Kupfersalzen:.er- 
‚halten /hatten= und; dadurch höchst, machtheilig 
‚auf die’ Gesundheit. der. Consumenten. wirkten. 


‘Um! dies nachzuweisen, «braucht:maan nur Ammo- 


niakflüssigkeit, ‚auf. das..Fleisch: ‚des. Tbieresi zu 
giessen, ‚worauf sich, dasselbe..bis in. die feinsten 
‚Gefässe., ‚tiefblau., „färbt... ;Will:.man. ‚das Kupfer 
im metallischen Zustand. .isoliren, ‚so steckt .man 


‚eine Nähnadel ‚in. die ‚grünen: Theile der. Auster 
‚und: taucht! hierauf‘, die.: letztere. in, Essig, der 


natürlich.-Kupferfrei.. sein ‚muss.; Zieht man nach 


"etwa ‚einer, halben ‚Minute, die: Nadel‘heraus; .so 


zeigt. sie. beit Vorhandensein von Kupfer: einen 
kupferrothen: Ueberzug. © Die‘; auf. ‚dem): Markte 
zu Rochefort, verkauften grünen Austern,brach- 
ten bei mehreren Familien rasche Vergiftungs- 
symptome ihervor. ..'Diese. Austern‘ ‚kamen aus 
der, Bai’ von .Falmouth,, ‚in. deren.!'Nähe ‚sich 
Kupferminen! befinden: :. Es. kommen‘itäglich ‚un- 
geheure „Massen,.nach Frankreich, wo; sie .an'.die 


‚Besitzer. , der. Austerbehälter ‚ verkauft‘. werden. 
‚Diese ‚lassen. sie. einige. Zeit in ihren, Behältern 


und ‚verkaufen, sie; mit,.grossem. »Vortheil, ‚als 
Auf (diese Anklage 
Q.’s. antwortete...der- Maire .' von: Rochefort.- und 
wies, nach, ‚„dass..die vergifteten: Austern durch 


‚einen, einzigen..Fischer, der. sie ‚aus Gewinnsucht 


u ‚früh ‚aus, seinem . Behälter. nahm;,! verkauft 
worden „waren, -dass; die. ‚von.Falmouth kommen- 
den’, allerdings. :bei. ihrer. Ankunft ‚eine‘ gewisse 


‚Quantität ‚Kupfersalz ‚ ‚enthielten ‚und einen sehr 


scharfen Geschmack. ‚hätten, dass. jedoch. nach 


‚einem ...Aufenthalt' ‚von: 6: Monaten in den. Be- 


hältern, jede ‚Spur ‚von: ‚Kupfer, ‚sowie..der unan- 


‚genehme ’Geschmack, ‚verschwunden sei, so ‚dass 
'sie ohne allen Nachtheil.genossen.werden könnten. 


Uebrigens ‚müsste man, ‚um Vergiftungserschein- 
ungen hervorzurufen , mehrere Dutzend Austern 
essen, was.nicht. leicht, möglich «wäre, ‚da. .ähr 
widriger. Geschmack - Jeden. davon. ar ‚tnehr 


‘als 5. oder 6. ZU. ESSEN,“ 
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IS ABEeT  aueld gaise 


Experiences. sur Yasratioh' des eaux, et observations sur 
le röle' compare de Taeide ’carbonique, ‘de Pazote et 
;»de l’oxygene dans les)ıesux douces potables. ‘Pro- 

Fa prietes, physiques et ‚chimiques,.de, ces ‚egux., ‚Par 

. MM. Poggiale, Boudet et Tardieu. . Bull. ‚de Vagad. 
de med. tom. 28, ur OBER 

Les eaux potables. 

a de Ne.) 'Förr.. 


Besen: upierstütet von. Boudei ie Tar- 


.dieu, nahm (die ‚genauesten ‚Untersuchungen mit 
‚den. Wassern: 'von. Neris, , Royat, Saint-Nectaire, 


Mont-Dore,,. ‚Plombitres. u. 5 w.. vor-und er- 


‚stattet, hierüber. der,Akademie der Medizin einen 


ausführlichen Bericht. Er erörtert die: delikatesten 
Fragen; der. ‚Hydrologie, 'wie\,die Aeration der 


‚Trinkwasser, die. Wirkungen;.der Filtration, die 


nah re 
german 
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Temperatur und chemische Zusammensetzung 
der Wasser, "die, organischen Materien, 'die nütz- 
lichen und ‚schädlichen Substanzen, welche sie 
ehthalten, u, s, w.. Von Hippokrates an haben 
alle Hysieiniker darin übereingestimmt, ‚dass, ein 
gutes und gesundes Trinkwasser hell, farb- und 
geruchlös, frisch‘ und‘ onnankendhnem: “Ge- 
schmacke‘' sein ' müsse.» Eine” 'Haupteigenschaft' 


des‘ Trink wassers ist"die Klarheit. Ein: Wasser, 


‘ 


das''durch! terröse oder (faulende orgamische ‘Ma=-' 
terien trüb‘ geworden‘ ur nuss  filtrirt werden’ 
vor seiner ‘Anwendung.i’"An manchen Orten‘ 
wird die Olarifieation des MWädserb) dureh Ruhen- 
lassenin' Bassins 'bewirktz‘ällein, 'wenn’bierdarch‘ 
auch‘ das’ Wasser 'helle "wird, sö leidet es’ doch‘ 
durch die! am»Boden’’ dem Bassins “sich nieder: 
legenden organischen Materien, welche: bei er-' 
höhter Temperatur verwesen, zur Entwicklung 
zahlloser Infusorien Veranlassung geben und das 
Wasser infieiren. -Po’kritisift nun die verschie- 
denen Filtrationsweisen; sie haben alle den 
Nächtheil, “dass "das Wasser“ einen Theil’ seiner’ 
Gase" dadurch. einbtisst.\ „Bezüglich der ‚ Tem- 
peratur ‚sagte . ‚schon Hippokrates: , Aquae, ‚op-; 
timae sunt, quae hieme_‚fiunt, ;calidae,. aestate 
vero frigidae. Man hat verschiedene Verfahr- 
ungsweisen versucht, nin® dem Prinkwässer' diese 
Bigenschäften“ zu‘ verschäffenioderagu erhälten;;' 
P. findet sie alle nicht zweckentsprechend: ' Ei 
gutes Wasser muss eine gewisse''Menge der, 
der: ‚Atmosphäre 'enthaltenen, Gase'ehthalten' ink 
dazu noch" Köhlensäurei' “Letztere”>gibt' dem‘ 
Wasser einen’ angenehmeren Geschmack'und 
übt! einen 'wöhlthuenden! Einflass "auf die‘ Ver“ 
dauungsorgane, Das beste 'Aerationsmittdl'' 'be-' 
steht darin; dass’ Han''dasW asser"än freier Luft 
eirenliren isst ünd’ seine’ Oberfläche in bestän- 
diger'' Bewegung’ erhältUureh Fall u. 'dergl. 
Man Katsbehanptet, > dass’ dieYeinsten 'Wässer,' 
di hidie’ am®'Wenigsten’ fixe Substanzen urid 
orgahisch@.‘Materien enthaltenden ‚die besten’ 
seieni.! P) widerlegt | diese Behauptung. Die 
salinischen Mäterien; -diese 'Würzen |der" 'gewöhn“: 
lichen. Wasser sind zum’ -Erhälten’''des' Lebens 
notwendig ; “sie! werden»als'nährende Substanzen‘ 
absorbirt ‚' bilden‘ "einen® Pheib: | unsrer Organe, 
spielen hie "eine wichtige Rolle’ und werden: 
erneuert, wie alle Theile 'desÖrganismas.> 
#' Em Kapitel über’ !diescharakteristischen® Eipenl 
schaften der güten Wasserspricht‘P. auch über 
die: Krankheiten im Allgemeinen’! und besonders 
über'die Epidemien,“deren Entstehung’ man dem 
Genie ischleckter Wiasdets-Juztischteiben pflegt. 
Briist der festen Ueberzeugung, dass’ der Kropf vom 
Genusse‘»schldchten" Wassers herrührt /" ebehso 
wie’ der Cretinismus,) zwischen‘ weichen beiden! 
Kränkheiten? einloinbestreitbärek' Band‘ "besteht. 
Den Ursprung der''endemisehen Hautkrankheiten, 
welche“ man div Frankreich unter'’den! Namen 
bouton W’Alepund“ibouton ’de Biskara kennt‘ 
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) ‚schlechten ' Trinkwasser‘ 
zu’ finden.‘ er tar) 
oP, 'bespricht 'sodahn üb nregikfire ehe Was-' 
ser: 'Quellwasser ‚ Flusswasser ;"'Bachwasser, 
Sumpfwasser, ihre Klärung, Reinigung und Con-- 
servirung,'ferner die Mittel, um‘ verdäehtige oder’ 
ungesunde "Wasser ohne ' Gefahr "benutzen " zw‘ 
können, 'und- unter diesen steht.das Kochen nach’ 
vorheriger Aeration und Filtration ‘obenan! 

" An Ps sehr ausführlichen Bericht’ knüpften’‘ 
sich’ in’ verschiedenen Sitzungen "der: Akademie’ 
höchst "interessante: Diseussiönen, an’ welchen‘ 
sıch  Bowichardat, Jolly, Robinet,' Briquet, Cha 
tin, Boudet,’ Gibert und’ Andre 'botheiligten, und 
wodurdk" din für ‘die Hygieine 'publ. so höchst’ 
wichtige Frage in erschöpfendster Weise erledigt‘ 
wurde, 


glaubt‘ 'er ebenfalls ‘im 


imo) Wien N ‚# 107 


— 


Aus Boudet’s umfangreichem Vortrag über 
die Trinkwasser wen wir gagende Schluss- 
sätze: 

7) Ein TU von guter Beschaffenheit 
muss die dreifache Bedingung erfüllen, nämlich 
angenehm : zu. trinken, geeighetxzur): ‚Bereitung 
dev.Speisen Sein: und die; Seife ‚auflösen.!»....02 

‚2) »Die‘!Qualität..deri Trinkwasser ‚: welches; 
auch ‚ihr ‚Ursprung sei, mögen.:sie; aus einer- 
Qüelle»,oder aus, einem..Fluss geschöpfti sein, 
hängt wesentlich. ab. von, ihrer, chemischen Zus; 
ERST RRBE, und : ihren‘ » abe Eigen-; 
schäften. : A Be „AD. pe 

8) Die. Chataktere; der Trinken !vom 
guter Qualitätosindt ‚.wobrow Ausdıov bau gi 

‚Sie »müssen.!rein. und.«hell:, ‚sein: ‚ohne i4&@e- 
aa noch, Geschmack ,; siersdürfen »weden die! 
Röhren, durch welehe !sie' laufen, noch » die »Ge# 
fässe,. worin’/sie sich, befinden, inktustiren.!s-Ihr. 
hydrotimetrischer ‚Grad „soll :25° «nicht. über», 
steigen, sie müssen gehörig luftkaltig: sein, «d..h«! 
aufgelöst ‚| ‚enthalten 20—22, Kubikcentimetres 
Stickstoff, 9 — 10, Kubikcentimetres Sauerstoff, 
20— 25 Kubikcentimetres Kohlensäure per Littre,, 
sie sollen nur Spuren von organischen Stoffen 
uhd kaum 1° Contigräiime von "Salpeter und, 
16-—15Hühldertstef Migrammes' Atlmohiäk ent: 
halten.“ Jedes’ "Wätser, "das orgähis che ‘Stoffe 
ea die verändert sinä, oder auf" dem "Wege 

er Zersetzung sich’ befinden, ul zur aus. 
and Gebratch' verworfen wer en, NT 


x’ Haaye Y’f1 ü all Hi fi il ro Sun inte « ‚9 $L Wr 


- Im! Br, Hesd ‚msi moilsssniid 
Desinfetimomitl, 9 il 
toHlb ba mernb wech bar 

Traits es desinfectants sous le rapportj.dß;- Uhygiönes 

opubligug; Bar, M. 4 Cheyallier, „Poris. ‚asselin.. 


in 
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slOheödEher legt mit'bekamhter (Gowisenhafigs 
art ind’ Genauigkeit in :dem> oben: genannten‘ 
Werke ’seine reichen‘ Erfahrungen über die des» 
infieirenden' “Mittel “nieder ‚> und zwar’ in einem 
verhältnissmässig kleinen Raum. Die zahlreichen 
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desinfieirenden .Mittel-‘„kommen/.unter :dreierlei; 
Gestalt vor: in Gasform, flüssig oder fest../Unterx 
den. ‚festen ‚ist. besondere „ Aufmerksamkeit ‚dem 


Chlor. geschenkt, welches; mit Unrecht: in: neuerer: 


Zeit ) vernachlässigt! wurde; da: .’es.ıeines'.;der- 
wirksamsten  Desinfeetionsmittel, ist; und sogar 
im. Stande. sein soll, das; «Wuthgift: zu zerstören, 
wovon.«Ch. „einige. Beispiele anführt.: und :zu. 
weitern, Forschungen | 'aufmuntert..ı ‚ Ueberhaupt, 
werden.. ‚Aerzte, und. Pharmazeuten, welche‘ so 
oft.,sich «veranlasst »sehen, über! die ‚Desinfection 
sichi ‚äussern zu,.müssen,! treffliche ‚und seiner. 
Menge ‘von ‚Umständen ‚angepasste... praktische: 
Winke,.darin./finden, da ‚es Alles enthält, was 
über, ;die, Desinfection ;» ‚ihre, BY TREUEN unk Ann 
wendungsweise bekannt jista-— ı) sun! sulihhin 


LEISTUNGEN IN DER GESUNDHEITSPFLEGE 


N 


arm: IBEHETTIGE lyaimos) beat miarsgeeT 

stih6)s ;Häratheninusitn: Kilgeventbäpeiten: #7 ah 

ia sılslow ‚msteieduft esubilbirbea bau asıdbail 
Sur les. mariages Maus uins, Yen d’une note ‚de, 
""M. Seguin, curs, ‚Oompt, rend. de Ya dem. a ‚sc, 

\ Sa 1ur HIIEILEIFEN i# care InH% le 
‚Hol 10ssswdaiT ahnen bau asıırg 


ie führt. ‚aus: seinen. eignen: Familie), 10. 
Fälle, von 'blutsyierwandten Heirathen »an,, welche. 
den Beweis:iliefern; «dass keine Nachtheile ‚daraus 
hervorgegangen, seien... Von. diesen; Heirathen: 
betrafen :8.1/Geschwisterkinder,o 2. Onkel und; 
Nichte, welehe ‚zusammen. ;61:;Kinder erzeugten, 
von, denen :1863,,46 lebten ‚mit»einen‘ Zahl von, 
1845 ‚Lebensjahren: |! Bei sämmtlichen:! Kindern. 
kam, nie der: Fall ‚vor ‚von Taubstummheit,.. 
REN EEE ‚oder, sechs. erh te am 


- einer: Hand. ‚galsjsH Mibeitnero. hrmyal 


A. ae. 


Pi 1 T a? \ =) 

Nötassits ger us‘ de experiences sur 125 Banane ver-. 

‚‚ nissces; par M, A. RP IESR „Annal., ‚d’hye- Be 
‚Avsil. 


Unter) a zur Börelung: von ee 
gebräuchlichen ı Gefässen nehmen''die aus Thon 
gefertigten ’den: ersten Rang ein; Da’ es nicht 
selten vorkomme;>dass die’Glasur‘ derselben Blei‘ 
enthielt,’ ‘welches ‘die nachtheiligsten ‘Folgen : für 
die.,Gesundheit ; der‘ Consumenten’ haben’ kann‘ 
und auch wirklich‘ mehrmals hatte, so entschloss: 
sich Ch., genaue Recherchen zu pflegen über» 
die ‘Töpferwaaren, welche:'in ‘Frankreich gefer- 
tigt und verkauft werden, musste’ jedoch’ seine; 
Arbeit wieder "aufgebenj einestheils’ wegen “der 
bedeutenden " Kosten,“ anderntheils ' wegen der‘ 
Widerhaarigkeit.“der“ Verkäufer)‘ welche.'keine! 
Aufschlüsse- über den Ursprung der Waare’ geben‘ 
wollten. "Um daher zu einem Zurine: zu Ber 
Imadn, schlägt Verf, yor:sa a - 


1) ES sollte‘ der kaiserlichen Porgellainthrik 
zu „‚Sevres ein gewisser Kredit eröffnet wer 
den. 


2). Die, Präfekten der Departements "sollten 
beauftragt werden „ ‚Töpferwaaren . ‚sammeln zu 
lassen, welche. in den Departements fabrizirt, 
werden , und, diese, Waaren, ‚in die kaiserliehe, 
Fabrik schicken. Da’ die kaiserliche Fabrik. die 
Lokalitäten , Laboratorien,,,, tüchtige Chemiker, 
welche sich junge Chemiker zu ihrer Unterstützung 
beigesellen können, besitzt, so könnte sie als- 
dann die Glasur‘ der Föpferwiären untersuchen 
und über deren Schädlichkeit s.. nn 
keit ‚entscheiden, | 


3) Sollte der Direktor der Fabrik von S®- 
vres . um- Vorschriften \zu::.einer' unschädlichen 
Glasur. ‚ersucht 'werden, ‚welche. bei.der Ofenhitze 
der ‚Töpfer ‚schmilzt. und- eine  Decke.;liefert,.die 
den.;porösen ‚Stoff, der zu. ie öl vollstän- 
dig.überzieht.+- mieli wiesen 


b 


in 
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Ueber Sara pn  Pattiianier ha Selaiprdäy, ee 
Bezirksarzt Dr. ‚Küttlinger in ‚Nürnberg, ‚Deutsche , 
" Zeitschrift 1. St, XXL Bd. 1. Heft. 


De Suicide 'en France. "Par! m. Age Blanc. Stras- 

Pi ee „veuve, E 

f? 493971537 i4 11 

Aura: ‚Küttlinger’ 8: Kon über Be Statistik, 
De Pathologie, des‘ Belhetmordes. eninehmgn 
wär Folgendes: tal Yebeil 
«: Der Selbstmord: ist ein seit Aa Airkakäi 
Zeiten, ‚bestehendes ; und ‚mit ‚der: Cultur: ‚des, 
Menschengeschlechtes in, engem Zusammenhang, 
stehendes. Uebel. ; Er. gehört,nur dem: Menschen 
an,und;'kommt ‚beim; Thiere, gar nicht vor. Die; 
Hänfigkeit..desselben .ist, !keineswegs...gleich ‚bei, 
den. : verschiedenen . Völkern, ‚und -zwar:'kommen- 
Selbstmorde „bei:iden‘ südlichen ‚Nationen: ‚seltner,, 
Toodtschläge !\dagegen; häufiger, vor,; während; für, 
die nördlichen, besonders', germanischen; ‚Völker: 
das umgekehrte, Verhältniss gilt. ‚Denn. es; kommen; 
in, Dänemark, Selbstmorde; 1. auf, '/3,900:,Ein- 
; wohner;...in.,‚Frankreich:,1 auf: ‚10,000 Einw.; 
in ‚Sachsen; |,1 ‚auf: '5000.JE. ;.:.in, Bayern! L;;auf: 
11,000 E.;1in.Deutsch-Oesterreich 1:auf 16,800); 
im. ‚nicht ;deutschen: Oesterreich .,1 ‚auf -238,0001:E, 
Nach Millionen,; berechnet, ‚ergeben sich. für Bels, 
gien. '57 Selbstmorde „aufı 1 ‚000, 000 Einwohner; 
Schweden „67,5 ,.England 84; Frankreich, 100;; 
Preussen 108; , Norwegen::108;5 Sachsen 202 ; 
Genf 267; ‚Dänemark. 288.’—. In den Städten 
kommen, ‚auffallend mehr‘; Selbstmorde, ‚als! auf. 
dem, Lande. vor.:-ıIm Preussen. istdas Verhält- 
niss, zu ‚Stadt, und Land. wie 3,5:1; in Bayern 
kommen. ‚auf. ‚die. Städte 20,41, auf.das'‚Land 
11,05 ‚ auf, 100,000.-Einwohner. In: Oesterreich 
trifft..die ‚grösste Zahl. auf: die, Städte. Wien und 
Prag... ‘Die. ‚Zahl..der; ‚männlichen, Selbstmörder. 
übertrifft. die ‚der weiblichen ‚meist um,.das Vier- 
fache., In. Städten kommen ‚weibliche. Selbst- 
mörder häufiger als auf, dem, Lande‘ vor. 


* 
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Es re sich 
SnNomm Yelhsiehsr) «Männer... ‘Weiber, 


AUDIE 


In Paris von 1817-33. ha? 1592 845 
„ Wien im Jahre 1858 62 29 
„ Berlim: von! 1812-2 aftiy 4507 .».85 
„. Frankfurt a/M. in 1857 u. 58 43° & 


aueikei, Et, "LE 1857/58" ya 
ürnberg;, von. 184462 . gli 51h ur. u 
„ Fürth von 1835 — 60 63 01 25 

Eu Erlangen»vonv1835 +60 =») 3511.) 18.0 

Die: meisten 'Selbstmorde' ereignen ‘sich! im 
käfffigsten Alter des Menschen zwischen 20 und 
50 Jahren. So gehörten unter 200 Selbstmör- 
dern in«Nürnberg) von,1844-—1862:.dem)iAlter 
unter:'-20 'Jahren..27; ji ‘zwischen: 20 und»/50, J.) 
112; über.50.,J) 61; inParis,'von: 1796-1830) 
unter) 20,J3:,129 ;,zwischen 20 und :50J.. ey 
und. über: '.50. de 921 5; in (England trafen, 
1838 und 1839. unter: 100,000: 2,3 auf das en 
unter »20 »J.5:110,4 auf lerinchen: 20. und 50 Jiy 
17,7 ‚üben »50.J. — »ıIn England ‚ Frankreich) 
und ‚Belgien: ist.-der Hang zum. Selbstmorde in 
hohem 'Alter’/am stärksten.  Von:Frauen ‚tödten 
sieb!, besonders viele nach’ den.20er Jahren, über-' 
haupt ‚im‘ Zeitraum‘ der Menstruation... Bei) 
sehnell sich. ‚folgenden Selbstmorden: + ist »eim 
krankhafter..; Nachahmungstrieb «unverkennbar, 
wovon: ;K. ‚mehrerp: ‚Beispiele; Jaus. der'/ neuern: 
Zeit anführt. ; Th 

5 Binsichsbchn ds Se ee die 

staiskisoliettn ‚Berechnungen - als ‚constant; dass 
immer. mehr 'Selbstmorde ‚auf: die: Suisse Mo- 
nate; fallen ;»und!»zwar/ ergabi,eine' grosse Zahl 
von.isSelbstmorden ‚iin! England. ,. Frankreich, 
Schweden, Oesterreich, Bayern; Sachsen,’ Baden! 
und. Nassau; als ‚Resultat: das: allgemeine! Mittel» 
.1511:5,8: pCb.: vom Aprilbis. September, +; wi 
-51471942,21: pCt: vom: ,Oktober.bis: März. |; >; 
517 Während:: )dies./allgemeine + Mortalität- ihre: 
Höhe ‚gewöhnlich am. Ende‘. des“ Winters..oder: 
Anfangı« des; ‚Frühjahrss.erreicht;, ‚ist dies; bei, 
Selbstmord, ‚in; den Sommermonaten. der ‚Fall. 
So in Oesterreich, vom ‚Mai ‚bis Juli;; in ‚Bayern. 
vom. Juli ‚bis August; „in Frankreich im Juni 


un Juli. N jasselbe ‚gilt ‚für ‚einzelne Städte; 
denn es kamen vor: 
v. Apr. — Sept. ; Y ‚Oct, ber 
in Pati (181726) 1883 1252 
„ Wien (1858) "raipg) Fa kin ‚39 
tuktgart 1851.56)" 35 ie ui 
? etnbere TREE 62) 108° Ka 


iusKueh die Tageszeiten at kvorkahiltene so 
fielen‘ 'unter‘‘1000 Fällen ‘548: von Mitternacht 
bis Mittag, 452: von:Mittag' bis Mitternacht» vor. 
Maximum zwischen '6 'ünd‘'8 Uhr Morgens mit 
135, ‘Minimum ‘zwischen 12''und 2 Uhr'Mittags 
mit 32....Was» den Einfluss der Witterung !an- 
belängt , »so: dandı>K; die »Ansicht, : als ;kamen‘ 
bei .trübem stürmischen Wetter , sure Selbstmorde. 
vor, durchaus nicht'-bestätigt.): »Auffallend: istoes, 
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dass weitaus. die ‚grössere-Zahl,von: Selbstmorden; 
auf,.die ‚Protestanten.trifft> In. ‚Nürnberg, „wo, 
die, ‚Zahl ‚der: Katholiken „etwa den 7. Theil..der: 
Einwohner.ibeträgt,,., kamen ‚unter ,200.ı Selbst, 
morden »181; auf..die' protestantische,.16.,auf die, 
katholische Religion, 1 gehörte der freien ;Ge-, 


" meinde an. 


„u Die, Frage, obi die Selbstmorde inineuerer 
Zeit. zugenommen,"haben,<muss, entschieden bes, 
jaht ‚werden; und zwar, steht,idiese.;Zunahne,in; 
vielen ‚Staaten. mit.iider Zumahme.der,, Getreide-. 
preise in äquatem,Verhältniss?» ‚Diese, ergibt für: 
Bayern, ‚184/, om 185U/p auf100, 900: EB: Zuns; 2, l 


Preassen 182/182 Ya. un brain 5 
Sachsen! 1830/,,—184/5, En heiten 4 „ 12. 2 
Baden 1 1831, —184 /w hr dis men Den 
Nasa 181813], 5, 46 


+ ,In«Frankreich_ kamen in! 1827 auf 100, 000. 
Einw!i 4,81.Selbstmorde ; : 1858i, bereits‘) ‚10,8. 
Ebenso haben dieselben zugenommen in. Schwe- 
den von 1841/,,—18%5/,, um: 7,8. pCt. 

Die Motive'zum:.Selbstmord. aniangend,;: ist 
es.,schwierig,; eine Feststellung und zweckmässige 
Eintheilung: » zu treffen ‚..und.; sollen, daher die, 
folgenden -für.'die 200.:in Nürnberg. vorgekom-, 
menen, nur approximativ gelten, und.zwar:..' 


e Psychische Störungen 3 56mal 

2. Nahrungssörgen ., " ; ur 

3. Verzweiflung ya " körpafitihiihe 
Leiden .. N 18 ai 

4. Furcht vor Strafe, wegen REN R 

&,4Vergehens naja] st 

5, 'Misslingen geschäftlicher Unternkhuns, 7 

© mungen .. NOPRTT UN ZUM 

% ‘Ehelicher Zrist, häuslicher. Kucikanı ", By AR 


"In Betreff der Pathologie dessSelbstmords 
ist zu bemerken, dass entweder psychische oder 


» körperliche Leiden demselben 'zu Gründe’ liegen! 


In‘ ersterer Beziehung . kamen!» 2z.,.B.,iin Wien, 
unter 1000..@eisteskranken .91..Selbstmorde und 
Selbstmordversuche vor, darunter 62 männlichen, 
29: weiblichen Geschlechtes. :; Dass; dem Selbst- 
morde ‚häufig Geisteskrankheiten „zui. Grunde 
liegen, . dafür, spricht die Thatsache,;. dass bei 
Gemüthskranken .so ‚häufig der Trieb. zur Selbst- 
vernichtung zum Vorschein kommt, ferner, dass 
bei:.vielen Selbstmördern: vorhergegangene, Gei- 
 steskrankheik nachgewiesen: wurde, ‚endlich,, dass, 
mit. der.) Zunahme der;.Selbstmorde: ‚auch, die, 
Geisteskrankheiten in: .den.. letzten ' Jahrzehnten 
' auffallend; zugenommen „haben. ‚.‚Unter.den..körr/ 
perlichen Störungen sind ;‚es;nachi K.’s gesannnch, 
ten ‘Sektionsbefunden' folgende: 1», 

2.) Erkrankungen des Hirns und seiner Häute, 


seiunsM 00Y ‚deri,.&edärmepinh ‚norsow2 
sine. 19339 des Herzens;omiedioA TE: 
hei Kilsaıyla der Dpeilachenenn gi 

| Branmarisk der. Leber. iund. Milz,..u.'- 


lauteh, Beidanz weithe gewöhnlich and Mn. 
Stimmung und Gefühli von | Beängstigung,her-, 
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vörzurufen pflegen. Schliesslich‘ 'benierkt K‘,) 
dass wohl'mancher Selbstmord verkütet werden: 
könnte, wenn rechtzeitig "ärzil iche‘Hülfe gesucht’ 
würde, besöndets'im Jünglingsalter; in’ welchem: 
das Blutsystem’ eine“ won Ka RS 
spielt. ua 708 13 R i 

"In "den Jahren‘ von 1827-1858 "fheh - 
den in Frankreich‘ 92,66%‘ Selbstmorde: ausge 
führt 5 'auf’»ein Jahr‘ 'konimmen 2,8050% Hiervon 
gehört ein’ Drittel‘ dem weiblichen Geschlechte 
an. Im’ ‘Jahre 11827 kamen /auf 100,000 Indi-: 
viduen"4,8' 'Selbstmörder ,“ im.: Jahre 1842 
8,3 Selbstmörder, im: Jahr? 1858\ 10,80 8elbst- 
rüöfden Bezüglich des,Alters,-in ‚welchem der 
Selbstmord. verübt wird; Bibt Blane folgende‘ 
Tabelle: Von 100,000 Individuen. ‚starben 'dureh‘ 
eigene Hand im’ Alter von«5—30' Jahren 5,4; 
von’ '302L40' I2%10,7 5 Svonn a0l50"J. 14,5; 
vön 50-460 J117,55° von 60-70). 22,05 
von 7 0—80| J..2355%5; »von°80 I. und darüber: 
23,5. "Die (meisten! Selbstmörde bei beiden 
Geschlechtern: werden im’ Aptil, Mail Juni und) 
Juli ausgeführt; = in"'den- ‘kalten Monate ‚No-' 
venber,,’® Dezember; Januar, uggeli vage die‘ 
Selbstmörde' seltener. 2 VISEURONGGE IHR „MONTH 


ssäteik 


Bei dem männlichen Geschlechte, starben, von 
100 Individuen... may wuulioenel.e 


Low) 


durch Gift Re ab Nr 6 
„  Sturzaus‘ ‚der Höher »la] 1207, He, 

„„ "scharfe oder spitsige Instrumente. ‚va, 3 

„  Kohleidunse ) wissiigdogsg, nogeila il, 
„  Schiessgewehr k 207,2 
'. ı Ertfaneen ä vazlepid, Sau 1 de 2 107,3 
yeprsäufen ol), ab FR 89,0 
bo ai a 
bei.. dem ae. Gerchlenhe3, BEE 
auch Schiessgewehr’. ehe zsagtero OT 
pi scharfe oder ‘ spige msruente® 2,6‘ 
en BER wionhrgantad;ßt 
»Sttrz) aus ee oh dserk) ns ileli ‚wäh: 

1 Kolöndensisd ETF sh Bid, 24,0: 
hängen kl, Eh gik weh BR .198;2: 
Ersrken T ph aüui, 6a, naals aan 

TEE}! saurer aiad9ar6 Yoga a HSV 


Er E 1007 es! siehe Priester gibaj si 
dies Selbsimorde ‚seltener znals iv den Gegenden, 
Wo’ es‘ ‚deren weniger’ "gibt. Blemie‘ zieht‘ diesen 
Schlüss“ aus: folgenden‘ statistischen‘ Erhebungen.) 


Inden‘ Departements ‘Oise,' Seine et}Marne; Seine: 


et 'Oise,“Seine\ kommen iuiß 1005000! Menschen! 
durchschnittlich 42 ‚55 Selbstmordesund‘s'9,45' 
Priester j" während > sniklen) Departements’ Börse, 
Aveyrab, AriegejiCantaltauf 100,000 Menschen 
3,37 Selbstmorde‘ und 987 Priester komMen. 
(Die Differenz!'zwischeh der Priesterzahl intden 
einander" ‘gegenüber ‘gestellten Departements ist 
doch zu0'geringe Als! dass 9816 obigen‘ ‘Schluss! 
rechtfertigen "könnte! «er Refiy>) Dun Er 
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sie asrdielins 2 
ern der Gesundheit durch besondere 
GEB, RG KO m Toy und. el 
N BT Selle 2; 


CO 8. Durch gifstoflaltige Farben. ‘ el 


Die yaunähelssitnadkeien, ac und "ie "Auisabe der 





Sanitätspolizei® agegen. Vom Assistenzarzt Dr. ahr 
‘in Danzig.’ Casper's Viortelfähresschrift XII. Bd. 
‘2. Heft. i. : sr di 158 ® 


De .la fabrication des joüets ‘ tms colores «par des 
preparations, 'toxiques,,,, ‚et; de Jutilit6.qu/il y,;aurait 
ala re lementer. Par ‚Ms, 4.; ‚ Chevallier., „Annal., 

:; any Publ. Nr. 38. 
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2 siie Melitzälil- der Herwenagun ‘Farben zu 
edewiileh organische) Verbindühgenund gehören’ 
dann! dem Thierreich'"any: wie Gochenille' oder 
Sepia ,. .oder sie $ehöüren zum: "Pflanzeiireichey' 
beide’Arten enthalten, «mit Ausnahme ‘des’Gummi' 
guttae,“'keine giftige Substanzen; -ahders Ver- 
hält es sich !mit‘‘den' als 'anorganische Verbin-' 
dungen‘ zum. Mineralreiche gehörenden Farben, 
von »denen“ PCR die:Kupfer-, "Blei-, -Chrom>; 
Eisen -, “Arscnik«; Quecksilber +y"Kobald «und! 
Uranverbindahgen Cal Pigmente‘ benützt werden. 
Die meistem gehören zur Zahl'der. Oxyde' und‘ 
” Salze j«' 'wenige'zir den Schwefelmetallen.' "8ie‘ 
kommen: in den ‘Handel unter’"dem*Collektiv-! 
namen: Mineral= Körper, ‘Deck“''oder Anstrichey’ 
die minder lebhaften als Erd-Farben;; letztere, die‘ 
wohlfeilsten, sind’ fast’ nur. Naturprodukte; wäh- 
rend erstere‘fast ausschliesslich künstlich erzeugt: 
werden, ‘da: man sie so "billiger und ‘schönerüer=' 
hält. Da wielesdieser Mineralfarben 'anerkannt' 
giftige‘ Stoffe, - Arsenik; Blei, Kupfer "Quecksil- 
ber’ eithalten’;; "und sowohl 'beiihrer Bereitung, 
als inhrer) so smanichfaltigem Verwendung‘ sich! 
im praktischen ‘Leben'ials gesundheitsschädlich, 
selbst das! organische‘ Lebenzerstörend.slerwie- 
sen‘, sö: 'verdieilen “sie ‘inshohem Grade dieBe- 
achtung > der’ Sanitätspohizeii« Es’(drängen sich‘ 
un dem’ Sachverständigen" die Fragen’ aufi\/ 

"1) "Behalten diese" Gifte &18 Farbstöffe‘ sie‘ 
ale‘ lebende Wesen 'rernichtende’Rraft? " ©“ 

re "Durch welche Organe des Ba 
Körpers geschieht die Aufnahme dieser Gi stoffe 
ins, Blut? Ba 

3). ‚Wie ee der M ensch ‚in ‚so nahe; Be- 
rührung mit den giftigen arbstoffen,,, ee sie 
in den. Organismus; geführt und) Anfıe denselben 
gesundheitsschädlich, wirken können dus _ 
o» 4)>Welehe Mittel und,.Wege' hat die.-Sani- 
tätspolizeij“welcher- der Staatı diewSorge für. .dasi 
körperliche; W:ohl ‚seiner: Angehörigen übertragen! 
hat, eingeschlagen und, gehe ar 
dieselben. vor «solehen: Feinden „zu ‚bewahren %& 

«1» Die serste/'Fraße »müss ganz’ entschieden un 
jaht: werden ; .denn' es sprechen  dafür“viele'’Ver- 
sucheiian' Thieren,, ‘ferner «zahllose: Vergiftungs-' 
fälle (dureh! mineralische Farbstoffe „und endlich’ 
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‚das körperliehe, Siechthum, .der.' bei ‚der, Ba ı 
‚kation von ‚Giftfarben, beschäftigten: Leute. 
.1.Bbensp, bietet „die Beantwortung: der. ee 
‚Frage, keine, u RRRR Behwierigkeit., ie Atria 
Können! dienpns# sheiibäslne ob. mir eu: 

.1) ; Die. re besonders, wenn. sie ihres 
Epidermisneizes beraubt. ist. 

2). Die, Schleimhäute ‚mit Ahlen Re 
den ‚Resorptionskraft „..s0,..die Schleimhaut ‚der 
Nase; und; Mundhöhle,,,.des Mastdarms | und..der 
‚Scheide, die Respirations- und Digestionsschleim- 
‚haut... „Für... die, Resorption „durch, /die,.Nasen- 
Be sprechen. Vergiftungen. durch blei- 
‚haltigen,., Schnupftabak ‚. so... wie ‚mit .‚Giftfarben 
beschmutzte Finger „indie. Nase, MEREN N Mer 
giftungen erzeugen können... ! u 

Was..die „dritte, Frage: betrifft, so eh ‚es 


‚zunächst „die. Arbeiter, ‚welche die Farben .be- 


reiten, ..die',in.‚beständigem .Contakt ‚mit den’Gift- 
Salem sind. ‚Hier ‚kommen..im. Ganzen, wenig 

Erkrankungsfälle.. VORs:.' Was einestheils; seinen 
ee der’ Bekanntschaft .der Leute mit. ih- 
‚rem, Matexial „. andrerseits; in, den. angeordneten 
und. von. .den. Fabrikbesitzern ‚strenge. gehand- 
‚habten : Vorsichtsmassregeln, ‚hat. .. Die ‚Intoxika- 
tionen entstehen, „vorzugsweise . durch. ‚das: .Ver- 
stauben des. gifthaltigen., Materials - und, ‚Einfüh- 
zung..desselben: in. die 'Respirations--, ‚und. Dige- 
stionsorgane, wobei die, Unsitte, in. den iArbeits- 
dokalen Mittag zu. halten; ‚wodurch. der ‚Staub 
‚von...den' Händen, „Armen oder, Kleidern: „oder 
‚dureh ..die, respirirte Luft: mit ..den ‚Speisen ‚in 
den Mage: gelangen: kann, ‚grossen Antheil hat. 
Besonders sind: auf, diese. Weise ‚die Arbeiter in 
den. Bleifarbenfabriken ‚gefährdet, , weil. hier, ‚viel 
‚trocken ‚gearbeitet! wird. Grösseren., Nachtheilen, 
als. „die. Arbeiter , ‚sind..die einzelnen: Gewerbe 
‚ausgesetzt; welche. mit. den ‚Farben; zu. thun. ;ha- 
‚ben; Es ‚ist Thatsache, ‚dass keine, der ‚Farben, 
80,..wie, sie. im’ Handel ‘vorkommen, ‚gebraucht 
werden. können, da ‚sie immer. nochmals ver- 
‚zieben ‚werden müssen, ‚und, dies: um ‚so, mehr, 
Je, feiner. die Malerei werden. soll... Sie, werden 
‚daber vor ihrer Verwendung,in Oel: oder, Was- 
‚ser. gemahlen oder: erst . trocken, pulverisirt und 
‚dann ‚mit.Oel ‚abgerieben. ; Dabei ist der. Mahler 
‚entweder, dem Farbendunste. oder, dem feinen 
‚Staub längere. Zeit, ausgesetzt, ‚und gibt die 
‚Mablerkolik den deutlichsten Beweis von dem 
‚Nachtheil ‚dieser ‚Beschäftigung. 

‚Nächst .der.. nicht unbedeutenden Zahl, ‚von 
Menschen, welche _vermöge. ihres ‚Berufes ‚mit 
‚den Giftfarben ‚in Berührung, ‚kommen ‚und ihren 
schädlichen. Wirkungen ‚ausgesetzt ‚sind, ‚sind 
die ‚Menschen;,„überhaupt: durch „die, Genüsse 
und - ‚den«„sZufall + diesen ı Gefahren, ‚‚unterwor- 
fen;'und.\,zwar werden hauptsächlich. durch 
die! Gewinnsucht...der, Verkäufer giftige, ‚Far- 
ben: auf. Gegenstände 'vaufgetragen;,.; um.:.das 
Auge des Käufers zu bestechen und ihn ‚zum 
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‚Ankauf zu,:locken.. ‚Die, ‚Conditorwaaren ‚sind 
häufig ı mit..Giftfarben. gefärbt; ebenso enthalten 
‚die Papierhüllen., ‚derselben, ‚nicht, selten „giftige 
‚Farbstoffe,.,ı Die, Conseryen wie, Mixed-pickles 
u... dgl, ‚enthalten meist Kupfer,,, ‚Ebenso‘ ist, hier 
die), Färbung, ‚des, Thees, ‚und Kaffees; mit: ‚Chrom- 
‚gelb, Kupfer zu. erwähnen, ‚Grosse Beachtung 
Ba der Spielwaarenconsum.iwegen ‚der ‚gil- 
tigen ‚Beschaffenheit der. zu ‚denselben verwen- 
deten, Farben, „‚Die; Verwendung. ‚gültiger. Far- 
ben: ‚in. ‚der. Tapetenfabrikation, : sowie. in. ;der 
Färbung der, ‚ Fensterrouleaux.. und Wände. ist 
immer „noch; ‚sehr..bedeutend;,,. und.. dient, ‚hierzu 
‚besonders die; grüne, arsenikalische ‚Kupferfarbe, 
Dieselbe ‚Farbe ‚wurde auch .in letzter; Zeit.,zum 
Färben von Kleiderstoffen, ‚sogenannte Tarlatane, 
BESNRRGPIN, jedoch in RrCHSRR.ISE Fertigung 
verheien.s nase ii 

..Was..die, vierte, ‚Erage betrifft, nämlich die 
sanitätspolizeilichen. Massregeln, a6 ist. zu. .be- 
merken:, Die Sanitätspolizei hat in diesem Falle, 
wo ‚88 sich, um, ‚Gefährdung .der..menschlichen 
Gesundheit. und, des; Lebens handelt, nicht nur 
zu, belehren, und .zu ermahnen, sondern,sie muss 
auch durch ‚einen, unabhängigen, Sachyerständi- 
gen; (Chemiker). recht ‚oft, und ‚unerwartet con- 
troliren „lassen. ‚und... die. ;Ungehorsamen ‚aufs 
Strengste bestrafen, Vor: Allem. ‚erscheint ; es 
zweckmässig,,.. die Arbeiter in.den Farbenfabri- 
ken durch eine kurze, ;von..einer ;sachverständi- 
‚gen Commission verabfasste ;, populäre, Schrift 
auf..die,, ihnen: drohenden ‚Gefahren aufmerksam 
zu, machen... ‚Natürlich dürfte: diese ‚Schrift, in 
‚der. ;die ‚gefährlichen . Punkte, jeden Fewerlee 
scharf. bezeichnet, die Natur, der Gefahr ‚gemein- 
verständlich. angegeben und, die besten Schutz- 
vorkehrungsmittel genannt, „wären, ynicht ; ‚viel 
kosten, und; müsste. die Kenntniss desselben von 
jedem Arbeiter verlangt, ‚werden. ‚Der. ‚Handel 
mit Giftfarben. schliesst, in ‚sich ‚die Verpackung, 
Aufbewahrung, Versendung | und..den; Handver- 
kauf. In. dieser Beziebung, wurden schon längst 
in ‚Preussen umfassende Verordnungen ‚erlassen 
and zwar; ‚Die Verpackung muss. in ‚Fässern 
‚oder Kisten von. gutem Holz, guter, Gestalt ung 
ohne. ‚Fugen ‚innen „mit ‚Leinwand und. Kleister 
ausgeklebt geschehen, Die Fässer sind ‚vor dem 
Verladen ‚noeh einmal abzubinden, ‚Auf jedem 
‚Collo muss mit ‚leserlichen Buchstaben in schwar- 
zer, Oelfarbe; das ‚Wort „Arsenik-Gift“, ‚stehen 
und ‚gerade, ‚so. im; Manifeste aufgeführt ‚sein. 
Letzteres. gilt: auch,‚vom ; Bleizucker ‚und Grün- 
Span. , Die Ladung. muss von einem Zeugnisse 
der ‚Polizeibehörde. des Absendungsortes, dass 
‚obige. Vorschrift befolgt wurde, versehen sein, 
‚und, darf „sie der Schiffer nur unter dieser Be- 
dingung., übernehmen, Der Transportirende. ‚hat 
‚während. ‚des Transports für, die gute Beschaffen- 
‚heit der Colli zu ‚sorgen.:. Beim Ein- und Aus- 
‚laden auf. dem; Rheine, dürfen, ‚diese, Waaren 
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nicht länger“ "als drei  Tagesstünden), ; niemals 
während der Nacht im Freien lagern. "Die Vi- 
sitation darf nur durch Anbohren der Böden der 
Fässer geschehen, und’'soll das Bohrlöch mit 
einem Zapfen ausgefüllt, mit Papier ‘und 'Lein- 

wand überklebt und "amtlich versiegelt werden; 
‚das benutzte Sondireisen muss sorgfältig gerei- 
nigt werden. Kleinere Quantitäten Arsenik dür- 
fen nie mit andern Waaren in einem Collo ver- 
packt werden. "Was den, in der Hand’ des Ma- 
terialisten und ‘Droguisten befindlichen ,‚' Klein- 
handel betrifft, so soll der Händler unbescholten 
und zuverlässig sein und diese giftigen Stoffe 
nur an ihm bekannte oder gehörig legitimirte 
unbescholtene Personen abgeben. Beim Debit 
im Orte können die‘ Farbwaaren in‘ doppelt 
starken Papierhüllen, fest umschnürt ‘und mit 
dem Worte „Gift“ und „drei Kreuzen“ bezeich- 
net verabfolgt werden; bei Weitersendung unter- 
liegen sie den obigen Bestimmungen. Die Händ- 
ler dürfen von giftigen Farbwaären nur einen 
halben Centner im Hause häben, und sollen die 
Behältnisse zu deren Aufbewahrung deutlich 
und leserlich mit Oelfarbe bezeichnet und mit 
gutschliessenden Deckeln versehen sein. Die 
Lagerstätte ‘der Giftfarben muss von den. übri- 
gen Waaren abgesöndert, verschlossen, dem Tages- 
licht zugänglich und geräumig sein. Daselbst 
müssen sich besondere Wageschaalen und Löffel 
befinden. Die Verpackung und Bezeichnung 
muss in diesem Gemache geschehen. Giftfarben 
dürfen nur gegen einen von dem Empfänger 
unterschriebenen Schein, diesem oder einem legi- 
timirten Boten ausgehändigt werden, worin die Art 
des Giftes, die Quantität‘ und beabsichtigte Ver- 
wendung angegeben ist. ' Nächst den eben an- 
geführten Verordnungen erscheint es Bahr zweck- 
mässig, wenn alle mit‘ giftigen Farben gefüllten 
Gefässe auf dem Transport und in‘ der Hand- 
lung neben dem Namen‘ der Farbe "auch die, 
aus den Hauptbestandtheilen ‘derselben zebilde- 
ten, Namen, als: Arsenikfarbe, Arsenikkupferfarbe, 
Bleifarbe mit Oelfarbe deutlich "bezeichnet! wür- 
den, ebenso die Düten und sonstigen kleinen 
Gefässe, worin Farben verabreicht werden. Da- 
durch würde die Unkenntniss ‘vieler -Materiali- 
sten und Handwerker beseitigt 'ünd "grössere 
Vorsicht angewendet werden. Wenngleich der 
Verbrauch dieser Farben dadurch beschränkt, 
und dem Fabrikanten Nachtheil’ bereitet wird, 
so würde das nur gute Früchte tragen, indem 
dann die Chemiker sich 'alle Mühe ‘geben wür- 
den, Farben zu produciren, welche, "bei densel- 
ben vorzüglichen Eigenschaften, aus unschäd- 
Jichen Stoffen zusammengesetzt sind. Anlangend 
die obrigkeitlichen Verfügungen über die tech- 
nische Verwendung gesundheitsschädlicher ‚Far- 
ben, so ist daran kein Mangel, obgleich 'noch 
Manches sich hinzufügen 'liesse. 'Obsehon in 
‘den öffentlichen Blättern von Zeit zu’ Zeit die 
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schädlichen Farben angefü ihrt’werden, so’ ist dies 
doch nieht hinreichend ‚ vielmehr sollte, wenn, 

'wie dies schwerlich Inasführbars ist, ' die@Fäßrika- 
tion giftiger- Farben nicht verböten: werden’kann, 

wenigstens nur der schädliche Stoff'zur Bexeich. 
nung der Farbe gebraucht‘werden, also Arsenik- 
farbe, Blei-, Kupferfarbeete, Besondere Auf- 
sicht erfordern die ‘gefärbten Kinderspielwaaren 
und 'sollte man dieselben ‚ganz verbannen und 
blos unbemalte den Kindern in die Hände'ge- 
ben; namentlich gestatte man die" Einführung 
aus dem Auslande nur von entweder unschäd- 
lich oder gar nicht 'gefärbten Spielsachen. Letz- 
tere können im Lände mit’unschädlichen Farben 
bemalt werden. Das Färben von Papier, Ta- 
peten, Wänden, Rouleaux, Gardinen und Fen- 
stervorsetzern mit giftigen Farben wurde ‘schon 
früher obrigkeitlich untersagt. Später wurde 
das Verbot wieder aufgehoben, weil das Ausland 
eine um so grössere Menge gefärbten Papiers 
eingeführt hatte. Alsdann wurden Arsenik und 
arsenikhaltige Kupferfarben zur Verwendung in 
der Tapeten - und Papierfabrikation ' verboten, 
worauf. auch der Handel‘ mit'so gefärbten Gegen- 
ständen untersagt wurde, und wurden die Kreis- 
physiei beauftragt, jshelieh am 1. August sich 
bei den Revisionen der 'Polizei zu betheiligen, 
welche Statt zu finden haben: in dem’ Buntpa- 
pier-, 'Tapeten-,  Rouleaux-, Blumenzeug-, 'Blu- 
menfabriken und in Verkaufsstätten, ‘welche die 
betreffenden “Artikel, auch’ sogenannte Tarlatäne, 
zu Frauenkleidern führen. Ebenso‘ muss auch 
auf die etwaige "arsengrüne‘ Betünchung der 
Wände in öffentlichen‘ Gastlokalen Rücksicht 
genommen werden. Diese Massregel ist zwar 
ganz’ zweckmässig, wird ' jedoch wegen "des im 
Voraus bekannten Tages ‘der Visitation wenig 
nützen; sie ist auch einigermassen gelähmt, weil 
der Handel mit Tapeten, die’ mit 'arsenikhaltigen 
Farben bemalt sind, für das 'Ausland gestattet 
ist, wenn ‘auch dieselben 'in einem vom Ver- 
'kaufslokale abgesonderten‘ Raum aufzubewahren 
sind, und der Fabrikant über die Verfertigung 
und den Debit ein besonderes Buch 'zu führen 
hat, welches! der Polizeibehörde auf Verlangen 
vorsblegt werden soll.‘ Uebtigens haben alle 
diese Verordnungen den guten Erfolg gehabt, 
das Publikum bezüglich der‘ grünen Tapeten 
und Wände ängstlich zu‘ machen, ' Schlüsslich 
bemerkt B., dass trotz aller Verordnungen und 
eure über’ die Farben *das "beabsich- 
tigte Ziel noch keineswegs erreicht ist, ‘wofür 
die jährlich ‘vorkommenden 'Vergiftungsfälle am 
Besten sprechen, desshalb solle’ die Giftfarben- 
produktion und der Händel damit gänzlich ver- 
boten, und der Anfang mit den Arsenik - und 
Bleifarben gemacht werden, "ähnlich" wie ' in 
Frankreich, trotz ‘der grossen Blei- und Blei- 
weissproduktion , das eier ig ‚deren Stelle 
treten müsste. EEE. : ı a in. 
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.»» Die: zum:Bemalen der Kinderspielsachen an- 
gewendeten: Farben: sind häufig sehr’ schädlicher 
Natur, \es! ist daher »darauf: zu: sehen, . dass keine 
solchen‘ angewandt werden. «Die Fixirung'der- 
selben» geschieht sentweder‘ ‚durch Kleister, »der 
mit Feuchtigkeit ' in ‚Berührung; gebracht, sich 
leicht: ablöst, . oder mit“ Leim), "der: ebenfalls’ in 
der Feuchtigkeit: erweicht: wird, oder es werden 
die. Farben aufgelöst ‘in 'einer;Lösung von Leim, 
und wenn | sie auf den‘ Gegenstand aufgetragen 
sind, überzieht:man ihn“ noch mit einem Firniss, 
der‘'mittelst Weingeist bereitet'ist. 'Dieses: letz- 
tere-Verfahren'''widersteht: am: Besten der. Zer- 
störung;' denn 'es''lösen: sich‘ die ‘Farben erst 
nach fortgesetztem-Reiben ab; auch werden’ sie 
nicht verändert durch Berührung mit!‘ Wasser 
oder mit zuckrigen‘; Substanzen;:' Eim weiteres 
Verfahren ist)! die! Farben in'einer Leimlösung 
aufzulösen: und: dann‘ mit''einem 'öligen Firniss 
zu:'überziehen. ‘Dies wäre:zwar das beste Ver- 
fahren; lässt sich\jedoch niehtvanwenden wegen 
des» Zeitverlusts „ den‘ das Troeknen':.der Spiel- 
waären:»zur. Folge" hat. Endlich ‚gibt-ies,'noch 
ein, jedöch; nur bei. theueren: Spielwaaren  ange- 
wendetes, Verfahren, nach welchem sie ‚zuerst 
mit Leimfarben bemalt, dann mit Oelfarben über- 
malt und zuletzt noch mit einem Fett-Firniss 
überzogen werden. \Diese.Procedur sichert zwar 
gegen alle Unfälle, erfordert jedoch die meiste 
Zeit zum‘’Trocknen. ©‘Die Spielsaehenl'aus Zink, 
Blei, Blech werden mit einem fetten Firniss Ber 
malt "und’"bieten keine Gefahr dar.‘ Sehr zu 
wünschen ist, dass die Polizei verordnete, welche 
Farben zum Bemalen der Spielsachen gebraucht 
werden dürfen, was in Deutschland bereits der 
Fall+ist.o1Absölut zw verbieten: sind die, Farben, 
welche; bestehen aus: :Bleiweis, den’ gelben ‚und 
rothen'Bleioxyden;»arsenikhaltigem: Grün, Kupfer: 
präparaten; chromsaurem Blei und Gummiguttä, 
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Des dangers qui peuvent rösulter dus sejour "danz les 

106 alites, ou lessence de therebinthine ou d’autres 
"pröduits® analogues se trouvent en en __ M. 

u AsiChevallier,»' Annal' ühyes ei IN®. Ir 
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Ohevallien, zatches auf die, Gkfahnen alles 
Sarayırejeke der: Aufenthalt. in, mit: frischer Oel- 
farbe; :angestrichenen,: Zimmern’ mit ‚sich bringen 
kann,.!indem ‚man ! häufig -Erscheinungen!.beob- 
achtete,idie man dem Blei zuschrieb ,‚ die, ‚aber 


ofienbar ‚von ...dem: Terpentinöl ‚herrührten, wie 


sie, Ch) an sich. selbst, wie anı jungen Damen, 
beobachtete, .dielauf Porzellan; maltemsh an 
»«uAuch »Marchal,.dei-Calvi : maehte.ozwei Fälle 
bekannt;, welche,-sehr ernste Zee” an ‚sich 
augen und «wöraussıhervorgeht,- dass: tlatasd 
:«L) das. Bleiweis. ‚fest verbunden int mit..der 
Farbe; deren: Basis es bildet, /und» keinen Ans 


Canstatt’s Jahresbericht der Medicin pro 1863. Bd, VL, 
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theil hat! an den Ereignissen, weiche durch den 
Aufenthalt: in ‘einem: frisch angestrichenen 'Zim- 
mer erfolgen können; —  BW 

2) dass diese Ereignisse den Dämpfen des 
Ba ln zugeschrieben werden müssen ; 

'3) dass" die Gefahr des Aufenthaltes'in einem 
ffäch gemalten Zimmer die gleiche ist, die Ba- 
sis der Farbe mag. aus Bleiweis oder Bleizink 
bestehen; 

4) dass die Gefahr einer Vergiftung” durch 
die Dämpfe: des 'Terpentinöls ' so. lange. besteht, 
als die: Farbe noch’ nicht trocken ist; daher es 
am’ Sichersten wäre; -'ein ' solches Zimmer «nicht 
eher zu bewohnen, bis aller Oelgeruch verschwun- 
den ist.‘»‘(Vergl. ‘die Beobachtungen von Lägtsch 
im en ne währe 8. an ne arm 

i @i Mit Anilin. afächee Zuckorsachen. 


Die "Färbung , von "Zuckerwerk mit "Anilinfarben. "Casper 
2 „Yiörtefjahresetht. Lan "St. SEE Ba. Kr En 
2er. 5 2225 Zi 150783 & 

‘Viele;iW unter'“den Bezeichniiikant Fuchafn; 
Azalein, Rosein, :Neuviolet, Rothviolet, Blauvio- 
let,“ Parmin »u. 8 w. im:'Handel vorkommende 
Anilinfarben enthalten -Arsenik ‚oder: andere ;gif- 
tige‘ Bestandtheile. ' Es darf. ‚daher,:in Preussen 
kein :Zuckerwerk’ mit: solchen’! Farben. gefärbt 
werden; 'wenn''nicht‘ vorher: deren. ‚Unschädlich- 
keit‘ ur ea ‚worden: ist Keuysnndisail 1b 
HOW, + am mo R u EL a } »t 
HI ESIU 1 2 


B: "Schnupftabakvergiftung. 


ii 


m. 


Chronische Bleivergiftung durch Schnupftabak.” Casper's 
-: Ai Einen el u ZUR Ba. 0 me 
Mrot2 der on 'vör:'ein ‚par alien vom 
Polizeipräsidium in’ Berlin 'erlässenen‘ Warnung 
vor! dem''Gebrauch' des». Schnupftabaksı, der in 
Blei- verpackt: ist, kam in! neuerer: Zeit.ein Fall 
chronischer Bieivergifhnpn ‚mit, Lähmung: beider 
Sehulter-' und’ Handgelenke.;aus dieser ‚ Veran- 
lassung »'wor.».Der vom.Kranken: benützte Ta- 
bakı: warımit'.der "Aufschrift. '„in:’Zinnbüchsen 
verpackt* bezeichnet und».ergab ‚die chemische 
Untersuchung; dass sowöhl..die: ‚Zionhülle ‚als 
je cs Ban a war. — nl ı 
; - 2 t . i Ks % Yi j 
ee Färbung. von ee, des 
arstsl il Nö 
Die RER Era De imasranı mit "grüner, "Arsenikhaltiger 
„ Farbe. Casper’s Vierteljahresschr., fe 4. St. SEE B. 
Be . 


Sn nisb 3 nH HH mh at Im wı 

Da Polizeipräsidium in: «Berlin. warnt, vor 
ae Ankauf und :deri Verwendung ‚verschiedener 
Drahtiwäaren, ; welche, grün angestrichen: sind; 
namentlich Dralitnetze: zum ‚Bedecken:;von Spei- 
sen, sowie Wiegen und Kinderwagen;.indem 
diese \\ grüne. «Farbe! sehr oft arsenikhaltig) ist 
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leicht‘ vom Draht‘ abspringt und durch Berührung 
mit Flüssigkeiten oder Fra era n en 
wa -— ABETıE f 


9) Einathnen schäidlichen. Gase und. 1 Dämpe 


On the means of: passing eh through .noxious 
gases or vapors; by John White. Med. en ‚and 
Re Oct, 10. 


Veischjedene Apparate ee Be erfun- 
den, um das Athmen in schädlichen Gasen zu 
ermöglichen, ‘doch hatte bisher‘ noch keiner voll- 
kommen’ entsprochen, ‘White ‚erfand und: ver- 
suchte: selbst einen’ 'neuen‘, ‘der. sich’ besser be- 
währen dürfte, ' Derselbe ist - folgendermassen 
construirt. Zwei Röhren sind in einem Metall- 
gehäuse befestigt, welches über die Nase und 
Mund passt. ‘Eine jede dieser Röhrenist mit 
einer Klappe aus vulkanisirtem Kautschuk ver- 
sehen in. der Weise, dass die eine Klappe sich 
nur nach innen, die andere nur nach aussen 
öffnet. "Die: Klappen: sind elastisch und von so 
leichtem Material, dass: schon die Kraft .der 
Luft sie öffnet und schliesst,’ welche beim Ath- 
men 'hin‘und 'her bewegt wird. » Wenn daher 
die Luft durch diese ‘Röhren geht, so athmet 
die beireffende Person durch die eine ein, und 
durch die andere aus, : Communieirt.-das: Ende 
der Einathmungsröhre: mit reiner Luft, so ist 
die Luft, welche in die Lungen tritt, rein, wenn 
gleich die Person von schädlichen Dämpfen um- 
geben ist:' Das'Zuströmen frischer Luft kann 
in beliebiger Entfernung durch die verlängerte 
Röhre oder unmittelbar vermittelst. eines am 
Körper angebrachten Sackes eingeleitet werden. 
In ‘diesem Fall beschränkt‘ sich die Quantität 
der zugeführten Luft auf die Grösse des Sackes, 
im erstern auf die Länge: der Einathmungsröhre. 
Die ausgeathmete Luft‘ geht durch‘ die Ausath-+ 
mungsröhre in ‚die umgebende verdorbene Luft: 
Die biegsame Klappe dieser‘ Röhre hält voll- 
ständig‘ das Eindringen der umgebenden Gase 
ab, desshalb ist die Röhre ganz’ kurz, - nicht 
länger‘ als einen halben Zoll lang. ‘Dieser ganze 
Apparat ist an ’dem Theil der Kappe befestigt, 
welcher das Gesicht bedeckt. ' Ein ‘aus wasser- 
dichtem Zeug gefertigter Halskragen ist mit der 
Kappe in Verbindung gebracht. Damit die Per- 
son sehen kann, befinden sich zwei runde Gläser 
in der Augenöffnung der Kappe. Die letztere 
muss ebenfalls wasserdicht sein. Wird der 
Apparat gebraucht, so legt man zuerst ein fei- 
nes Tuch um den Hals und setzt dann den 
Kragen nebst Kappe darüber auf. Um jedes 
Eindringen verdorbener Luftzu verhindern, kann 
man’ noch ein leichtes Tuch über den Halskra- 
gen binden, ‘und’ muss‘ man Weste und Rock 
fest zuknüpfen. 

Gleicherweise dient ein Band um Kopf und 


haben. 
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Gesicht zum Festhalten: des Athmüngsapparates. 
Wird der Apparat‘ mit 'einer« Einathmungsröhre 


gebraucht, welehe: mit der äussern‘ Luft. ıcom* 
munieirt', so kann das Ende'entweder fest''ge- 


macht: oder ‚von einem Assistenten’ 'gehalten und 
zugleich durch die: Röhre ' die Cönversätion! zwi- 
schen. beiden: ‚unterhalten‘ ‘werden. _ Zu ‘gleicher 
Zeit kann man einen Strick um den: Leib! der'Per- 
son,. welche den Apparat angelegt/hat, befestigen, 
damit’ sie der:«Aussenstehende' im Fall eines Un- 
glücks sogleich‘ hervorziehen «kann. : Im Falle 
der Apparät .mit' einem 'Luftsack angewendet 
wird, :so wird dieser auf dem’ Rücken befestigt, 
und das eine Ende der«Binathmungsröhre :com- 
munieirt mit demselben. Ausserdem‘ kann noch 
ein» kleinerer Sack ‘angewendet: werden,“weleher 
eine: eigne: Röhre hat, die‘ durch einen Schliess- 
hahn mit:.der‘gemeinschaftlichen Röhre’ commu' 
nieirt.' Dieser kleinere Sack  dientdazw, "dass 
der Mann einen Reservevorrath von Luft ‘hat, 
so wie dass er: weiss, es-ist Zeit die Säcke zu 
füllen, wenn‘ sein grösserer‘ Sack leer ist‘!Zweck- 
mässig ist 'es, besonders in Kohlengruben; stets 
mehrere » Säcke mit‘ Luft En ei, zu 


: 10) Volkskrankheiten. 


a. Darmtyphus. Dothinenteritis: 
Address on public health, delivered at the meeting ofthe 
association for the promotion of social science, held at 
Edinburgh Oct. 13 th. 1863; by Prof. Ohristison. 

. lancet. Oct. 24, F3% u 
Ä ar | 
Christison etc in’ seinem kp zäh 
zuweisen, wie die Hauptkrankheiten und gewisse 
Krankheitsgruppen durch Agentien beeinflusst 
werden, welche‘ auf die öffentliche Gesundheit 
einwirken, und zeigt, was bisher dagegen ge- 
than wurde und was noch zu thun ist, um dem 
Uebergewicht dieser Krankheiten, der daraus her- 
vorgehenden Sterblichkeit, deren ungesunden 
Zustande überhaupt und den durch solchen ent- 
stehenden Geldverlusten entgegen zu. wirken. 
Er benützt zum Nachweise seiner Ansichten die 
öffentlichen Todtenregister und vertheilt fünf 
Sechstel von allen, in’ denselben enthaltenen, 
Todesfällen in folgende 9 Krankheitsgruppen: 
1) Epidemische Krankheiten. '2) Entzündungen. 
3) Gehirn- 'und Rückenmarkleiden. 4) Krank- 
heiten ‘des Herzens und der ‘Blutgefässe. 5) 
Krankheiten der Verdauungsorgane mit‘ Aus- 
schluss der entzündlichen Formen. 6) Krank- 
heiten der''Gebärmutter. 7) Krankheiten‘ der 


Harnorgane. 8) 'Dyskrasieen. 9) Gewaltsame 
Todesfälle. Das übrige Sechstel des Registers 


besteht aus Todesfällen, deren Ursachen‘ sich 
unter keine bestimmte Gruppe "bringen lassen. 
Ch. legte das Generalregister von Schottland 


ee. y. } 
VER ES eh 


zum «Gründe. In:.1852:- betrugen die Todes- 
fälle: in Schottland 62,000, davon waren" 5732 
eingetragen als’ ohne bestimmbare Ursache, 5725 
unter dem vagen Namen- von Lungenleiden, 
Asthma, Atrophie, plötzlicher Tod, Zahnen und 


Krankheiten mit unentschiedenem Sitz; 5685 
als an Altersschwäche‘ gestorben. Das Durch- 


schnittsverhältniss der Mortalität war 1:48. 
Die epidemischen Krankheiten nehmen be- 
züglich. ‚der ‚öffentlichen Hygieine den bedeutend- 
sten Platz ein und belaufen sich auf: 24,1 pCt. 
oder 1/, aller Todesfälle. Was speciell das 
Wechselfieber 'betrifft, so: ist dasselbe in letzter 
Zeit ganz verschwunden, obgleich es früher sehr 
häufig war. Ob die allerdings sehr verbesserte 
Kultur des Landes allein’: daran Schuld. ist, 
müssen: weitere Nachforschungen feststellen. We- 
niger‘ frei" war Schottland -von den anhaltenden 
Fiebern. Diese‘ zerfallen ‚in: vier verschiedene 
Formen, ‘nämlich: Entzündliche Fieber, Typhus, 
Dothinenteritis und gastrische Fieber. Das ent- 
zündliche Fieber 'erstreckt sich meist -auf sieben- 
zehn: Tage mit der Eigenthümlichkeit, dass: in 
seinem Verlaufe‘ 'ein Nachlass stattfindet, und 
zwar 'vom. siebenten :bis zehnten Tag. Es ist 
zwar‘ nicht tödtlich, verursacht aber viel Schmer- 
zen und hinterlässt eine Schwäche, welche so 
andauernd ist, dass’ sie die Leute zwei: Monate 
zur Arbeit untauglich macht. In:Edinburg kam 
dieses Fieber immer nur epidemisch: vor, 'und 
zwar blos bei ‘der ‚arbeitenden Klasse, wenn die 
‚Arbeit rar, ‘der Lohn gering, ‘die Lebensmittel 
theuer‘ waren. Es: ist ansteckend, allein die An- 
steckung ist‘ nicht  virulent, “und ihrem Vor- 
schreiten kann vollständig Einhalt gethan: wer- 
nen, und zwar ist.'das beste Gegenmittel — Be- 
schäftigung für: den: Arbeiter, sowie gut venti- 
lirte und reinlich ‘gehaltene Wohnungen. | 
“> Was den“ Typhus betrifft, so ‚hat derselbe 
ebenfalls in Schottland wesentlich abgenommen; 
denn er zeigt für das» Jahr 1861 nur eine 
Durchsechnittszahl'von 240 Fällen. Dieses  gün- 
stige"®Verhältniss glaubt Ch. keineswegs den 
noch‘ gar nicht'' vollendeten Verbesserungen 
hinsichtlich der Bodenkultur‘ oder der noch nicht 
zur 'Genüge'"eingeführten: Reinlichkeit ; in. den 
Strassen und Häusern ‚: sondern, vielmehr. einer 
:Umänderung der ''epidemischen' Constitution  zu- 
schreiben zu müssen. Uebrigens ist es gewiss, 
dass Typhus nicht 'vorherrscht, wenn die arbei- 
tende Klasse RE und wohl  ventilirte 
Wohnungen hat. 

Da das gastrische Fieber, welches auch zu 
den anhaltenden gehört, hauptsächlich ‚die rei- 
chere Klasse''der Bevölkerung betrifit, so ‚kann 
es. hier ganz’ übergangen werden.‘ Wichtiger 
ist dagegen das enteritische Fieber. Dasselbe 
ist ‘unter allen’ anhaltenden Fiebern das tödt- 
lichste.. © Nachdem es zuerst 1827 von Bright 
genauer charakterisirt worden war, verbreitete 
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es sich in» London: und Edinburg ‚rasch weiter, 
In ‚letzterer ‚Stadt befanden sich anno 1860 im 
Krankenhause.../41. Fälle. von: Dothinenteritis, 
1861 35;/. 1862.79; 1863 6735: während. die- 
ser- Zeit überstieg die Zahl ..aller Fieberkranken 
nicht:150, im letzten Jahre erreichte sie 196, — 
gewiss keine grosse Zahl... Keine andere Form 
von Fieber: wurde: von Aerzten und Laien 'so 
sehr der mangelhaften: Drainage und. mangel- 
haften: Speisung der Wasserklosets zugeschrie- 
ben als diese. Wäre:'dies ‚wirklich der: Fall, so 
wäre es leicht, ein.so tödtliches Fieber zw ver- 
tilgen. Allein. die! obige Behauptung ist nicht 
stichhaltig. :Denn bei vielen. von ; der. :Krank- 
heit ergriffenen Personen fand sich die umge- 
bende Luft nicht: verdorben,; ausserdem trat. die 
Krankheit in 17.\.tödtlich. ‚endenden Fällen in 
Lokalitäten auf, ‚die von jedem: Tadel frei wa- 
ren, sowie bei ‚Personen, welche: in günstigen 
Vermögensverhältnissen lebten. Ferner bricht 
dieses Fieber nie aus in schlecht. drainirten Di- 
strikten , wo’ die Wasserklosets fehlen; und die 
Wohnungen voll’Schmutz stecken, ebenso wenig 
kennt man Dothinenteritis in der Nähe der nie- 
drigen Wiesen von  Craigentinny. 

Es lässt sich «daher ..diese Krankheit nicht 
auf ihre Grundursachen zurückführen, ‚und kann 
nur. angenommen. werden,. dass die wahre Ur: 
sache ‘ein, bisher noch nicht ‚ergründeter Gäh- 
rungsstoff. ist. _Desshalb wird es auch nicht ge- 
lingen, diese Krankheit 'auszurotten,; obgleich ‚es 
natürlich: ganz. in- der; Ordnung ist, ‚dass; man 
auf :Verbesserung der, Drainage ‚der «Wasser: 
klosets, :so.;wie auf. gehörige . Ventilation: der 
Wohnungen achtet. 

Schlüsslich:bemerkt Ch. noch; dass er feüher 
auch das: Vorurtheil .theilte, dass die Gährungs- 
krankheiten, wie. Typhus - Enteritis,, 'Dysenterie 
und ‚Cholera: ihre Hauptursache in. ‚dem: Wässe- 
rungssystem (der. Wiesen. hätten. dass ‚er jedoch 
zur»Ueberzeugung' gelangte, . dass diese Krank- 
heiten in:keinem ‘stärkeren: Verhältnisse an ‚sol- 
chen ‘Orten: vorkommen, ;wie,'in. ‚andern bebauten 
age 


b. Gelbes Fieber. | 


Discussion sur la fievre jaune. Gaz. des höpit. Nr. 77. 


Guerin ı fasst in der. ‚Diskussion über : das 
gelbe Fieber: seine Aal Fer in folgenden Schluss- 
sätzen zusammen: 

1) Die ‚Hauptquelie ei Contagiums einer 
Krankheit und der:Infektionsherde ist der kranke 
Organismus und noch direkter «das ‚Produkt. der 
Expiration;; dasselbe wirkt; auf den menschlichen 
Örganisinus, ‚der es ‚aufnimmt, ‚vermöge einer. Art 
Katalyse, wie 'die' dem Menschen inoeulirten vi- 
rulenten ' Contagien , und auf; ‚die äusseren Re- 
cipienten: Wohnungen, Schiffe, Spitäler, indem 
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es Miasmen oder Keime accumulirt,' welche‘ sich 
dort ansammeln und’ verdichten « im ‘Verhältniss 
zur ‘Zahl der sich ‘daselbst aufhaltenden' Kran- 
ken, 'und je nach dem Grade-des Abschlüsses 
oder der‘ Ventilation des Raumes "wo sie. sich 
aufgehalten ‘haben. » Diese. beiden «Bedingungen 
entscheiden’ die'‘Intensität des »Contagiums ;: ‚die 
Schwere der Krankheit und die''Kraft‘des' Con- 
ORREEN oder der Uebertragung. ni 

2) Das gelbe Fieber scheint‘ durch ein er: 
stes Befallen 'eine‘ Immunität zu geben, ähnlich 
derjenigen‘, welche‘ das erstmalige‘ 'Befallen» von 
Blattern, Cholera, Pest, Typhus ‘und andern 
virulenten contagiösen‘ Krankheiten gibt. Die 
Immunität, welcher sich die Einwohner’des Lan- 
des erfreuen, wo das gelbe’ Fieber gewöhnlich 
herrscht, scheint 'hervorzugehen aus einem 'er- 
sten Anfall der Krankheit unter der primären 
Form (la forme €ebauchde),;' indem diese, . wie 
die intensivere Form, die Eigenthümlichkeitbe- 
wahrt, eine Immunität zu erzeugen‘zu Gunsten 
Derjenigen, welche‘ einen: ersten Anfall ‘erlitten 
haben, In praktischer Hinsicht‘ ist zu Bi 
merken: 

3) Die prophylaktischen Mnswegelt gegen 
das selbe Fieber ‘müssen: vor Allem die Kran- 
ken betrachten als Reeipienten ‘des 'krankhaften 
Prinzips und Quelle des Contagiums ;' sie müs- 
sen isolirt werden und nicht nur den 'Aufent- 
haltsort'und die Kleider wechseln, sondern "auch 
innerlich‘ gereinigt, ‘d.h. mehrere Male purgirt 
werden; selbst dann, wenn sie auch. kein :Vor- 
läufersymptom . darbieten,, und schon‘ wegen der 
Thatsache' ihres ‘Wohnens in Kae ed 
fektion. 

4) Theorie, Analogie und Erfahrung ı stimmen 
überein in dem Satze, dass ein‘ oder: mehrere 
Brech - Abführmittel, - verabreicht‘ während der 
Inkubationsperiode, die Entwicklung des‘ gelben 
Fiebers 'aufzuhalten ' oder zu schwächen im Stande 
sind, wie ‘ein ähnliches: Arzneimittel, verabreicht 
beim ersten "Auftreten der Cholera; "fast: immer 
die: tödtliche Entwicklung’ dieser ee auf- 
hält. 

5) Man darf hoffen, dass die eng 
des Stoffes des ‚gelben .Fiebers, geschwächt 
durch eine dritte oder vierte isolirte Uebertra- 
gung, eine Immunität hervorzurufen im, Stande 
sein, wird, ähnlich derjenigen, welcher sich die 
Eingebornen des Landes’erfreuen;‘ wo es herrscht, 
und ähnlich‘»der: (durch die‘ Impfung erzeugten 
Immunität vor den Blattern. 

6) Die 'Theorie“der Immunität‘ vor den Blat- 
tern, 80 aufgefasst ‚wie es' seim soll‘, lässt :hof- 
fen ,' dass: alle »virulenten : jansteekenden Krank- 
heiten, wie‘'das »gelbe' Fieber; die Pest, der Ty- 
phus, der’ Karbunkel, (das ‘epidemische: "Typhoid: 
fieber’'n. sw. seines: Pages‘ impfbar' sein'wer- 
den als’Schutzimpfung, wenn. man nur) bestimmt 
haben ‚wird; unter. 'welchen«Bedingungen»»und 
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Regeln das :contagiöse ‘Prinzip der::Krankheit 
auf seinen «schwächsten‘ Grad';von -Ansteckungs- 
fähigkeit zurückzuführen ;«' und‘ wie: dieses : Prin- 
zip zu‘ isoliren istı un mogar meh 


var 
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ee Läuse und De senucae — Phthiriasis — in thera- 


peutischer und medieinalpolizeilicher Beziehung. Vom 
Dr. Gaulke in Insterburg. Casper’s Vierteljahresschr. 
dh ‚ger. uNöfl. Med. XXI. N Heft. sta] use: 


ehe seit, 25 Er Kerminandh 'an.einer 
kbnueukien Heerstrasse von-Polen und Russland, 
hatte vielfache Gelegenheit, die durch.die; Klei- 
derlaus :hervorgebrachte Läusekrankheit zu:!'be- 
obachten,, : bei:' welcher das: Ungeziefer- im» Zell- 
gewebe: des : Körpers ‚seinen : Ursprung: nimmt 
und sich entwickelt. Die Laus, ebenso... ent- 
wickelt wie die Krätzmilbe, war bisher weniger 
beachtet worden, ‚obgleich ihre ‚Vertilgung: oft 
eine ‘grössere und  complieirtere ı Therapie erfor- 
dert-als die Krätze. ‚Sie ist stets «der» Begleiter 
des verschuldeten oder unverschuldeten Unglücks, 
findet sich | daher:' bei» unreinlichen ,:.dürftigen, 
mageren ‚. ‚ausgehungerten‘. und auf \flüchtigem 
Fusse ‚lebenden Menschen; sie- liebt.;den Sauer- 
stoff der Luft und! ist ‚besonders häufig; wo. ‚die 
Kleider , namentlich‘ ‚das Hemd ,.. defekt’ sind. 
In Russland und Polen zeigt : sie sich in-jeder 
Schiehte’ der Gesellschaft, was: bei der. geringen 
Reinlichkeitsliebe . dieser, Völker : kein: » Wunder. 
(In England: kommen -jährlich-.10 Pfd,,»in:Russ- 
land 1yay. Pfd. Seife: pe einen; Eapi ‚der. ‚Be- 
völkerung.). ii En 

' @; theilt: zum ae ein pageg nn 
dükhehikm der ‘von ihm „beobachteten ‚Läusesucht 
(Phthiriasis)ı mit. /‘ Bei beiden ‚fand ‚ser, .auf..der 
Oberhaut des Körpers, "besonders! an» der. Innen- 
fläche der Extremitäten, an.’ der'-Brust und: am 
Bauch hunderte :erbsen= bis: haselnussgrosse, 
theils -ofine, .theils! mit: dünner!:Haut.,bedeckte, 
livid rothe, etwas erhabne Stellen;, ‘kleinen „Ab- 
scessen-ähnlich. :In»iden: offnen: ‚bis ins; Zellge- 
webe :reichenden: Stellen: sassen ‚Tausende .von 
Läusen; ‚die 'ungeöffneten! Abscesse» fühlten sich 
körnig, trocken, fast wie sein. Atherom any;,.öfl- 
nete «man sie ’mit: der: Lanzette, oder. Scheere, 
so kam »alsbald eine ungeheure Menge.lebender 
Läuse ‚; aber: kein ‚Eiter‘ zum‘, Vorschein. „Die 
Haut «über den Abscessen: war. dünm wie ‚Post- 
papier, aber unversehrt; liess man sie ungeöff- 
net, so plätzten sie, ihres Inhalt überall hin 
verbreitend.: | Besondere Kränkheitszustände ‚wa- 
ren sonst. nicht vorhanden. »'' Appetit -zum Essen 
und‘ Trinken ganzwvortrefflich.; Ueber die,iEnt- 
stehungsart ı»der Läuse unter det Hautssprieht 
@:'sich‘dahinaus; dass: dieselben: wahrscheinlich 
mit ihrem’ Afterstachel;» der sieh. lam! Schwanz- 
‘ende :befindet,: durch’ die Häut»stechen und, ihre 
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ier oder? Nisse » unter’ dies Oberhaut bringen. 
Anlangend die’ Therapie,,':so wurde” schon: be- 
anerkt;,' dass "diese“Schmarotzer: oft‘; sehr 'hart- 
näckigen Widerstand leisten, wie: sie denn durch 
‘warmes Bad mit: Lauge 'und grüner:Seife nicht 
vertilgt‘ wurden; 'sebenso wenig als: durch Ein- 
streuen'»von -Hydr. oxyd. rubr,'-und: Einreibun- 
‚gen ''von' Ung. einer. » Die»einzigen‘ ai 4 
che: wirklich radikale Heilung erzielten j.-waren 
der 'äusserliche‘ Gebrauch‘ von Benzin und: der 
innerliche des Leberthrans.“Bei''einer ‚Tempe- 
ratur von '-- 40° R: - platzen‘jalle Läuse,:und 
Nüsse, 'wesshalb' das Einschieben der Kleidungs- 
stücke in» einen heissen Backofen ein ‘sehr 'ge- 
bräuchliches Volksmittel'ist.” Was die Sanitäts- 
polizei in dieser Beziehung'betrifft , .so' bemerkt 
G.; mit; Recht ‚dass diese‘ Schmarotzer:. ‚ebenso 
wenig’ vom: Staate «unbeachtet 'gelassen werden 
sollen;: wie die’ Krätzmilbes Daher‘ denn die 
Obdachlosen und Transportaten, die ‚mit diesem 
Ungeziefer behaftet: sind, einer ‘radikalen -Reini- 
gung’ unterworfen. werden müssen. Um das Uebel 
zu ‚beseitigen ist ‘es’ nothwendig, dass solche In- 
dividuen frisch"gekleidet werden,''vor Allem ‚ein 
ganzes „wo möglich’ neues ‚''Hemd bekommen 
nebst Rock ‘und Hose. Es ist dringend’ noth- 
wendig, dass’ die Regierung auf die Anschaffung 
der: nöthigen Reinigungsapparate auf den Dör- 
fern und‘ beiden Stadtmagistraten dringt. ' Ein 
Kupferkessel, einige‘ Bürsten’ und Haarscheeren, 
Insektenpulver ‘und vor Allem ''der gute‘ Wille 
erfüllen vollständig diesen’ Zweck. Dass > dies 
bisher nicht überall der Fall, oder die Reini- 
gung ‘nur sehr’ mangelhaft war, davon’ geben die 
Jahre 1844 und 1847 Beweise, im‘ welchen‘ der 
Hungertyphus herrschte, und wo die ‚Plage der 
Läuse allgemein war," so. dass fast kein Haus, 
keine  anständige Familie davon befreit » blieb. 
Uebrigenssollte auch der Staat selbst auf die- 
sen ‚gemeinschädlichen‘ Gegenstand ein: 'wach- 
sames ‘Auge haben; die:'@ensdarmen: zur Revi- 
sion in den Dorfschenken in’dieser' Beziehung 
anweisen»und dieses -Uebelstandes beim Entwurf 
der polizeilichen Vorschriften’ über Dransport, 
Detentionsund Unterbringung der Verwahrlosten 
in’ gehörigem »Maasse gedenken. — 
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ı 1) -Thierkrankheiten. : Hundswuth. 
Rapport., sur, la. rage 
r ‚publ. Nr. 39, 
Die Wuthkrankheit. Von Dr. W. E. v, Faber, Oberamts- 

" physikus in Schorndorf in Württemberg. Deutsche 
09 Zeitschrift LA. St! XXL BA.’ Hekt.V" - 


Boüley.' 'Rapport “sur le ‘m&moire ‘de ‘M. Boudin de la 
rage,ı consideree au: point de vue.de l’'hygiene publique 
un, de,la, police sanitaire; , ‚Bullet..de l’academ. de med. 
Nr, 23. 
Ueber die Wuthkrankheit n© Menschen; ‘ von 0 "Her- 
" mann Bulenberg, Medieinalrach” in ‚Com. Berlin. Th. 
* OhFr, Enslin. © A 


;, par, M. ‚Ha Bouley. Annal. d’hyg. 
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Rapport' sur l’enquöte//concernant Wer de;rage observes 
45.,.en, France pendant , ‚des, Rn BR 9, .,1860,, 1861, 
: 1862 fait au. comit6 consu Itatif giene publique; 

on ‚Par M. Ambr. Tardieu. nern is publ. Nr. 40. 


Keine sur la’ 'Prophylakie adhıfnisträttve: de 1a tagt; ; "par 
EN HEENEN PPIEROENN Ibih Na ai, gu 


| ah San 
Die: ‚fordhtbayibei aller‘ Krankhbitei: »itelihe 
Bichein ‚jeglicher ärztlichen Kunst Trotz’ geboten 
und, » mit ‚Ausnahme ihrer :Symptome »und: ihrer 
Uebertragbarkeit, ‚noch immer in! tiefes 'Dunkel 
gehüllt „ist, ist‘ die" Wuthkrankheit,,-und»es»ist 
daher ‚Pflicht der @esundheitspolizei,: Alles’ auf- 
zubieten,: um das Publikum: 'zu- warnen und ihm 
die bisher erlangten Erfahrungen ; mitzutbeilen. 
Dieselben werden durch Bouley’s: ausgezeichnete 
Arbeit wesentlich "gefördert. «Der: Hauptinhalt 
derselben: ist folgender: Die, Wuth ist‘ den, dem 
Hunde-'- und ‚Katzengeschlecht ' ‚angehörigen, 
Thieren: eigenthümlich ‚ı und'»ist „» wenn sie: bei 
andern: 'T'hieren vorkommt ,' von: erstern 'über- 
tragen worden." Die ersten‘ Symptome der Wuth 
bestehen: in übler- Laune des: Thieres; sowie in 
grosser Unruhe desselben sich kundgebend: durch 
die Neigung, beständig den Platz zu wechseln. 
Das  Thier flieht: seinen Herrn; zieht: sich ‘in 
seine’ Hütte, in »die Ecken des Zimmers (oder 
unter die Meubeln zurück,  verräth jedoch noch 
keine’ Neigung,’ »zu: beissen.  Ruft man 'es, so 
gehorcht. es zwar :noch,» aber langsam und: mit 
Widerwillen..- Zusammengekauert liegt. es: da 
mit tief zwischen der Brust und- den V.order- 
pfoten. steckendem  Kopfe, : Aus: seinem Lager 
blickt es düster und: mit: verdächtigen » Augen. 
Es geht von einem‘ Familiengliede zum» andern, 
schaut sie alle entschlossen‘ an -und'‘»scheint 
Hülfe von Jedem zu erwarten. Eine ‘constante 
Eigenthümlichkeit' des wüthenden Hundes, selbst 
in»:den schon »vorgerückten Stadien: der : Krank- 
heit, ist 'die’beharrliche 'Anhänglichkeit ‘an Per- 
sonen,‘' denen: er: geneigt ist, "so dass »ersie in 
seinen »Wuthanfällen: sogar verschont, was’ von 
den: traurigsten ‚Folgen‘ für » diese sein‘ kann, 
wenn sie,’ keine! Ahnung von’ dem: Zustande‘ des 
Thieres’'habend, ihn: vielieicht einmal wegen’ Un- 
folgsamkeitzüchtigen, und er nach ihnen schnappt. 
Schon'im: Anfange ‘der Krankheit und bei voll- 
ständig” ausgebrochener »Wuth tritt im den’wuth- 
freien: Intervallen: eine ‘besondere Art Delirium 
auf, welches: sich: aufdie verschiedenste Weise 
kund gibt, indem’ das Thier sonderbare Be- 
wegungen macht 'oder Geräusche hört, »die nicht 
existiren.‘ ' Anfangs unbeweglich wie © auf dem 
Anstand: dastehend, springt es plötzlich auf und 
schnappt, ‚wie im gesunden‘ Zustande, nach»der 
Luft, als wollte es eine Mücke fangen, oder es 
stürzt‘ heulend: gegen’ die: Wand,‘ als hätte es 
drohende Töne gehört. Diese: Hallueinationen 
sind nach «dem Naturell»der Hunde: verschieden; 
bei sehr‘ ruhigen und "anhänglichen: oft "kaum 
bemerkbar; bei «wilden, undressirten "meist mit 
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dem Ausdruck der grössten Wildbeit verbunden. 
Je mehr die Krankheit vorschreitet, desto grösser 
wird. die. Aufregung ‚des Hundes. , Ist er in 
seiner Hütte, so _wühlt er fortwährend sein 
Lager auf, ist er frei, so läuft.‚er unausgesetzt 
von einer Ecke des Zimmers in Jie andere mit 
auffallender Hast. :: Merkwürdiger Weise scheint 
gerade in“dieser Zeit‘ die Anhänglichkeit an 
seinen Herrn noch gesteigert, und‘ 'sucht.er ihm 
Gesicht und Hände zu lecken. ‘Wehe dem, der 
arglos diesen Liebkosungen sich -hingibt. 

Was’ nun: das:.Symptom' der »Wasserscheu 
betrifft, so, herrschten gerade "hierüber. die fat- 
schesten: Begriffe, indem man 'annahm, dass ein 
Hund, der Wasser: säuft, nicht wutlikrank- sei. 
Dies ist; ganz’ irrig.. Der ,wüthende Hund:.hat 
keine‘ Scheu vor dem Wasser... Vom: Anfang 
der Krankheit :bis in» die» vorgerücktesten  Sta- 
dien derselben. leckt‘ er. (das« Wasser: auf und 
selbst wenn: der’ Krampf: des Schlundes » das 
Hinunterschlucken “unmöglich macht, versucht 
er noch zu lecken,»und: oft ‘steckt er die ganze 
Schnautze hinein und: beisst so:zu sagen in- das 
‚Wasser. Der: wüthende Hund verschmäht nicht 
immer seine Nahrung in der ersten Periode «der 
Krankheit, aber sie wird ihm :alsbald zuwider, 
statt ‘dessen ergreift, . zermalmt ‚und verschluckt 
er ‚oft «die heterogensten Gegenstände, Wolle, 
Leinwand;,.Leder , Glas, Steine, x Erde, Gras, 
‚. Pferdemist,/Menschen-. und selbst seinen eigenen 

-Koth.. Es ist.dies stets ein der Sucht zu: beis- 
sen vorausgehendes Symptom, was häufig nicht 
.beachtet:und als wunderlicher Einfall des Thieres 
ausgelegt: wird.» Die: übermässige » Speichelab- 
sonderung; ist "durchaus: kein charakteristisches 
Symptom der ausgebrochenen  Hundswuth, wie 
man allgemein annimmt, »da dieselbe in:einzelnen 
Fällen vorhanden ist, in andern nicht, in letztern 
sogar. der Rachen ganz trocken ist, und besonders 
in ‘den: letzten Stadien ‘der. :Krankheit‘eine-cha- 
rakteristische :violette Färbung zeigt. ‘Bei letz- 
terer Form tritt ein: .in: Bezug auf Ansteckung 
höchst wichtiges Symptom auf Der Hund: macht 
nämlich mit: seinen. Vorderpfoten die Bewegung, 
als; «steckte » ein ‚Knochen: in’ seinem: -Schlunde, 
In: solchem: Falle kann leicht: der Eigenthümer 
in die. grösste: ‚Gefahr ‘gerathen,, wenn er\in.der 
Absicht, 'dem. Thiere zu: helfen, seine. Hand in 
dessen ‚Rachen: steckt »unds ‚sich, entweder ver- 
letzt oder von ihm gebissen» wird. . Ein wich- 
tiges Zeichen ist das Erbrechen: von Blut, wel- 
ches ohne ‘Zweifel von. den Verwundungen 'her- 
rührt, (welche die scharfen oder spitzigen Gegen- 
stände, die der Hund verschluckt hat, in: dessen 
Magen: hervorbringen. 

Höchst ‚charakteristisch ist. das: Bellen eines 
wüthenden Hundes, so dass Jeder, der es ein- 
mal gehört "hat, erkennen kann, dass der Hund 
wüthend ist. Der Ton ist rauh,  verschleiert, 
tiefer, dem ersten, aus dem ganzen Maule kom- 
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menden Bellen folgen: drei :bis vier Stösse von 
immer schwächer werdendem ' Heulen, das aus 
der Tiefe des Schlundes kommt, 'und wobei’ sich 
die: Kinnladen: nicht voliständig schliessen. Eine 
ganz besondere : Eigenthümlichkeit 'wuthkranker 
Hunde besteht in: der vollkommenen: Lautlosig- 
keit,» welche: sie bei. dem grössten Schmerzen 
zeigen; 'denn »obgleich: sie ‚dieselben empfinden, 
so‘ «geben: sie: dennoch keinen Ton von sich, 
wobei: auch ihre: Sensibilität ; beeinträchtigt er- 
scheint.  Wirft,man ihnen. z. B. brennendes 
Werg hin, so «springen: sie nicht auf .die Seite, 
so dass ‚sie oft» tiefe Brandwunden davon tra- 
gen. In solchem Zustand» richtet: sich: oft‘ ihre 
Wuth. gegen sie. selbst, ‚und kam es vor, dass 
ein:«kleiner, . wüthender Hund sich den ganzen 
Schwanz: ‚abbiss.: » Auch schinden sie sich dann 
häufig‘ die Haut durch Reiben bis: aufs‘ Fleisch 
ab, wodurch  Sehrunden entstehen, wie man sie 
bei sonst: gesunden Hunden bemerkt. - Ein ganz 
charakteristisches, höchst merkwürdiges Symptom 
der: Wuth. ist,.. dass. jedesmal,‘ wenn: der wuth- 
kranke Hund ein‘ Thier seiner Art erblickt, er 
einen Anfall bekommt, so dass er‘sich wüthend 
auf «dasselbe stürzt, und,: wenn. er kann, heisst; 
und «selbst andere wüthend gewordene Thiere 
geriethen ‘beim: Anblick eines Hundes in Wuth. 
Noch :ist eine für das: öffentliche Interesse sehr 
wichtige : Eigenthümlichkeit ‘zw: ‚erwähnen. Es 
kommt: bisweilen: vor, dass wuthkranke Hunde 
vom Hause fortlaufen und nach ein. oder zwei 
Tagen: wiederkommen, gewöhnlich in sehr elen- 
dem Zustande, Solche, Hunde; 'sind stets ver- 
dächtig, und .hüte ‚man.'sich, sie zu liebkosen 
oder»sich- ihnen zu nähern: 

Nachdem: B.- die, Haupterscheinungen der 
Hundswuth dargestellt, kommt er auf.die Mittel, 
sie. zu heilen :oder deren Folgen vorzubeugen. 
In ‚dieser: Beziehung ist es» ‚nothwendig, dass 
diese Frage fortwährend eine ,brennende‘sei, wie 
die; Vaceine. ı: Deshalb : sollte «eine »permanente 
Commission ernannt werden, mit: dem Auftrag, 
alle 'auf..die furchtbare Krankheit bezüglichen 
Thatsachen :zu: sammeln. Diese Commission 
sollte ‚ferner mindestens ‚alle Jahre eine kurzge- 
fasste und dennoch möglichst: vollständige: In- 
struktion verabfassen, worin das Publikum über 
alle auf die Wuth bezüglichen Erscheinungen 
belehrt würde. ' Diese Instruktion müsste natür- 
lich auf alle mögliche Weise verbreitet werden 
durch Zeitungen, Kalender etc., sie sollte jeder 
Zeit und aller Orten angeschlagen sein. Dadurch 
würde gewiss Jedermann. aufmerksam gemacht 
werden, auf: seiner Huth, zu ‚sein.: ‘Als ‚prophy- 
laktische Polizeimassregel sind unstreitig passende 
Maulkörbe: das beste. Bisher war es nicht ge- 
lungen, solche anzufertigen, welche dem Hunde 
zugleich eine freie Bewegung der Kinnladen 
gestatten. Bei der letzten Hundeausstellung in 
Paris haben zu gleicher Zeit zwei Arten. von 
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Maulkörben Beifall gefunden, 'welche‘ nach Einem 
Prinzip gefertigt sind und dem‘Thiere' die Frei- 
heit,,:zu sathmen:' mit‘ offenem Rachen und her- 
aushangender Zunge, ' gestatten ‘und: es dennoch 
am Beissen verhindern. Dieselben ‚bestehen aus 
zwei gegliederten »Stücken,sdie' länger sind, als 
die Kinnladen des ‚Hundes; 'sie' umgeben’ die 
letztern kreisförmig;; werden durch‘ die Wirkung 
der: Muskeln ‚geöffnet: und! fallen "durch eine 
einfache Feder: zu , »'wenn:' ana uno Eau" an 
re nehlidatwd ” oinmtevensvmmaell me 

vo —. hat-- einen "Auszug aus seinem 
Werke ‚über die ME Kon en Be 
wir Folgendes entnehmen. 


1)‘ Falsch ist’ die rather dass ‚die Reknk- 
heit’ immer durch 'bestimmte Vorboten sich 'an- 
kündigt, und dass man in’ diesem Stadium 'we- 
niger ‘in Gefahr sei, durch die Verletzung von 
einem wüthenden Hünde angesteckt zu werden; 


2) dass die Wasserscheu ein beständiges, 
zuverlässiges Zeichen der Wuth sei, da es in 
der neuesten Zeit unzweifelhaft erwiesen ist, 
dass der Hund, besonders im Anfang "üdr 
Krankheit, im Stadium der Irritation , ‘ Durst 
hat und dieses Bedürfniss befriedigt , sei 6 
durch Trinken von Mei sei es durch bloses 
Lecken; 


3) dass .das schäumende und geifernde Maul 
ein sicheres Kennzeichen der Wuth sei, indem 
in..der rasenden Wuth, wenigstens im: ersten 
Stadium der Kräncher, das Maul meist tro- 
cken ist;, 


4) er alle. wüthenden: Hunde ‚den ai 
hängen; ‚lassen, ‚oder., ihn... zwischen. die: Hinter- 


beine;  einklemmen,,..:was' vielmehr ein.’ Zeichen 


der: Angst; ist_und unzählige Male. bei, ganz .ge- 
sunden Hunden vorkommt, ;wenn.,sie ‚misshandelt 
oder : verfolgt; werden, ;während.:wüthende Hunde 
den «Schwanz nicht selten ‚aufrecht, ImBenn sa 
sogar. mit. demselben. wedeln;;« ao 


5). dass’ wüthende itderieenkerg nr ehr 


und: derselben Richtung: fortrennen und nur: die- 


jenigen ' Gegenstände.:beissen‘, welche‘ Ihnehik in 
dieser Richtung im» Wege sind; 

6)\ dass. die «wüthenden Hunde das si 
sein verloren‘! haben und ihren Herrn nicht «mehr 
erkennen, «was erst gegen das Ende: der Krank- 
heit: der Fall ist; | 

7) dass: die gesunden Hünde die wüthenden 
fürchten, sie fliehen, ngngin' die Menge von 
Raufereien spricht; 

8). ‚die Marochettischen ' Bläschen sind» auch 
bei den:im Norden Europa’s herrschenden :Epi- 
zootien in :den Jahren 1851—57 nicht: gefunden 
wordenisow eneldiersll 

‚Sichere, zuverlässige; jedoch sieh durchaus 
charakteristische Zeichen der ‚Wuthkrankheit ‘der 
Hunde sind: 
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1) das: een ‚veränderte: I we des 
Hundes; Ind sh Asa V bes lan 

2) die eigenthümliche Unruhe; die’ db Hund 
zum Entweichen aus. gen Hause seines Herrn 
veranlasstj!! ob u h, sisenrian tl (f 

3) der Verlust des Appetit zu‘ ro festen 
Nahrungsmitteln ; 
;n'4) »Neigung, : een Dinge zu 'ver- 
schlingen, die keineswegs zu": den‘"Nahrungs- 


mitteln gehören ‚> alsı! Leder ;) ap Steine, 
Glas etc.; mnliN mob 
5) Veränderung dei Gieintsie u (il 


6) Nervenzufälle; 

7) Lähmung der Muskeln der Max. Aut ‚und 
der 'Schlingwerkzeuge’ in der stillen und oft im 
letzten: Stadium‘.der rasenden  Wuth;- 

8). hartnäckige MEERE meist" ‚vom Ze 
fang: der ‚Krankheit: sampr | 

9) auffallende’ Abmagerung, rc mit 
der. Zeit . der en durchaus‘ VERORE im 
Verhältniss steht; Der es 

20) seilählönde Beisssncht 

Weitere Erscheinungen, ‘welche weniger dig: 
metieshiäh Werth. haben, ‘aber Aufschluss über 
die noch»immer 'bestrittene Natur der Krankheit 
zugehen im Stande’ sein können, 'sind’folgende: 
Die. Nasenspitze ist baldwarm, ‘bald kalt, die 
Nasenlöcher bald feucht, bald'trocken; die Lippen 
mehr oder weniger geschwollen und 'geröthet, 
bisweilen: mit Krusten‘» versehen. 'Die' Maul- 
schleimhaut : mehr‘ weniger 'geröthet, "besonders 
in. der ‚stillen Wuth- braunroth.’ "Die Zunge An- 
fangs gelblich‘ ‚belegt — später 'bläulicht,” blei- 
farbig;- dürre wie ‘im Typhus ;' "in der rasenden 
Wuth: dunkelroth - mit’ schwarzer 'Spitze.' ‘Die 
Hautausdünstung ist in einzelnen Fällen sehr 
übelriechend. Das‘ Athmen;' Anfangs’ beschleu- 
nigt, mühsam, ist gegen das‘ Ende’ der Krank- 
heit rässelnd. Der Puls-‘und Herzschlag wechselt 
zwischen «60 und 80 Schlägen, 'ist Anfangs’ klein, 
hart ‚ frequent, 'am Ende der : Krankheit: "sehr 
klein, » zitternd,  unregelmässig. "Die Augen‘isind 
gegen: : grelles ‚Licht‘ » empfindlich; überhaupt 
seheint das‘ ganze’ Sensorium ergriffen zu “sein. 
Den: Verlauf: der» Krankheit ’anlangend, » unter- 
scheidet » man 3: Stadien, ‚Stadium Pe 
— irritationis — paralysis# 

Zur Sicherstellung der Disägriose der Wüth- 
krankheit mögen die Krankheiten und‘ Erschei- 
nungen bei gesunden‘ Hunden hier’ Platz' finden, 
welche: mit der Wuthkrankkeit ee wer-' 
den können, 

A. Krankheiten der Hühde: 

1)’ Die Raupe oder EIGENER 
die nervöse Form; 

2). EG des vr “und Darm- 
kanals; \ - 

3) Beiuney | | 

4) fremde Körper, Bueiben Gräthen u. 8 W., 
welche im Rachen’ stecken blieben; 
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' 5)»-Verstopfung“und‘ Harnverhaltung; \' 
6) Bruch und WEREORRORE ni Unterkitr; 
7) ME ER emeyie ib (8 
‘8) Weichselzopf; : a | er 
9) Paralytische Aftektion des Hinterkiefers 
und: Kreuzes; #9 ash teutıo’y 
10) Epileptische Zutälle; lege 
11): Erscheinungen,» REN ‚Würmer ‚im 
Kopfe: ‚verursachen; usw: agaitılor 
12) fremde Körper! in vo. Obi zwischen 
den hear 15 uni) 
13) Hirnentzündung; ii ganaobaikieV -f@ 
14) Vergiftung. lesen (9 


.B. Erscheinungen. bei gesunden Hunden: 


se) Angst; ‚Burcht ete;z: besonders wenn den 
Hund: seinen. .Herrn verlor »oder' misshandelt 
wurde, wobei die Hunde:smit' gesenktem: Kopf 
von Strasse, zu Strasse, «von Ort'zu.Ort rennen, 
und was: ihnen in, dier,Nähe‘'kommt, beissen, 
besonders wenn sie ohnedem :bissig ‘sind, oder 
wenn sie durch Neckereien: aufgehalten: werden. 
Solche Hunde » ziehen den: Schwanz: zwischen 
die‘ Hinterbeine nach vorne, bei’ 
hängt: er'ischlaff :herab: an: den 'Elinterbeinen: 


42). Junge‘ -Hunde: sind)» während » des‘ Zahn-: 


durchbruchs .. oft. «bissig, 


fallen IRRE an. an 
zerreissen: ‚deren Kleider. 


.'3)«-Beil,.der «Begattung; kann . nnd 


Hunds leicht in«einen: der stillen’Wuth ähnlichen 
Zustand versetzt\werden dadurch; dass’ er dem 
am. hintern »Kinde. des: Penis: befindlichen, ring- 
förmigen »Wulst «in die Genitalien! der» Hindi 


bringt» und wegen :der»Anschwellung desselben 


nicht mehr.herausbringt: und: so! RER. N an 
der.-Hündin: hängen bleibt. »»; smukallennes 
«s!4). Das. Scheeren..der Hunde.) . 
saß) Der: . Hunger. : li 
»Die;, Thiere, » ‚bei len ‚ausser . Eure 
die ‚Wuthkrankheit beobachtet" wurde, sind: ‚den. 
Fuchs ‚; der. Wolf’; die, Kätze,ısder Marder, der 


Dachs,, das. Schwein, «das: Meerschweinchen, das. 


Pferd;..der Esel‘ und. Maulesel, 
dası Schaf 
über die Wuthkrankheit'bei: allen diesen -Thieren, 
sie; mochte, spontan »oder«durch NEE ent- 
a sein, ergab sichtins« 2 

1)’ Das, veränderte Benehmen, N krank- 
hafıe Unruhe verbunden: ist; 


das Rindvieh;, 


2) Die.i‘veränderte ‚Stimm mit, Mereiı .we=: 


ra ‚auffallender :;Heiserkeit:;; ‘; 
fürchterliches Brüllen. Tore 
3) Die schnelleiAbmagerungind4. u 
»4). ‚Die Beisssucht; /vermöge».deren die) Mutter 
Rare die Jungen nicht verschonts I saürısa 
«u8) | Die: Neigung, fremdartigej«nichti zu sion 


beim Rindvieh 


Nollkangenitääe gehörige Stoffe zu verschlucken.! 


6) Das Geifern und Schäumen aus dem 
Munde. u asıliiı) ‚asdaon I asgqiölt abe (A 


7) Tier aufgeregte Gesehlechtstuieh, u. WOrF 


wüthendeni 


u Beil 


‘Als; Resultat ‚der: Beobachtungem 


» denen 6! der'»Wuthkrankheit erlagen. 
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zugsweise: beim Pferde, eigenen — Beil 
ei ‚wurde. . berie ala rl 
-:8) Die Lähmung: ade Binsertheilen ‚des Körpers; 
besonders » der:' BEER a rg ‚sowie ‘der 
weg inferior. : my wie aseaistl ms 

\» 9)Die: Aasihäcligen Verstopfung. 2 Iow 

'» 10) Eins hoher : Grad | von: Sensibilität der 
Nenn‘ ‘im ganzen Organismus, ‘sich-kundgebend 
in: convulsivischen Bewegungen der: Augen und 
aller 'übrigen:' Muskeln; Diese Sensibilität» ist im 
ganzen Hautnervensysteme wahrnehmbar,- ‘daher 
die heftigsten Krampf- und Tobsuchtanfälle bei 
leiser » Berührung; ‚bei: schnellem *Temperatur- 
wechsel ‚durch: Oeffnen einer‘ Thüre, » eines 
Fensters bei zuvor ganz’ruhigen Thieren. 

„L1) Bei ..allen. Hausthieren, .die,.genau: die 
ganze ‚Krankheit ; hindurch. beobachtet. werden 
konnten ‚., hat ‚man; , mehr; .weniger | deutlich: ‚die 
beiden ‚.Hauptformen ‚derselben, ‚die. sogenannte 
rasende, und die ‚stille. Wuth: wahrgenommen... 

12). Die Krankheit. ‚nimmt ihren besfiinieten 
Verlauf, ‚nach ‚mehr, ‚weniger, begrenzten. SIND 
nämlich. ‚Stad. prodromorum ar Sr Bar, 
Yalysis. : 

18) Die Krankheit, ‚dauert PEN höchstens 
und Fe ‚selten „14 Tage. n x 

‚keinem ‚der. "erkrankten _ gi ‚trat 

ee als Symptom auf, aus dem. ‚ein- 
fachen ‚Grunde, ‚ weil dieselbe, nicht existirt, .da- 
her sie endlich, als, sölches ‚gestrichen ‚werden 
sollte. ‘ ER 

Höchst wichtig" in sanitätspolizeilicher Hin- 
sicht sind’ die’ Wuthseuehen derjenigen Thiere, 
in welchen die Krankheit ursprünglich ‚sich 
entwickelt ‘d.’'h.nicht’‘durch” Ansteckung ent- 
steht. Solche‘ "Wüthseuchen’’ wurden‘ Heobachtet 
Füchsen und‘'bei Hünden! "Füchswüthseu- 
chen 'kamen' in’ den Jahren '1823— -27' im ‘Her 
zogthuni‘ Nassau, '18272429 “in ‘ 'Württernberg; 
1831-38” in’ der ‘Schweiz und“ ' Württemberg, 
18472359 wieder "in Nassau vor! Von 18230 
27 wurden in letzterem'Eande 296 erschlagene 
oder; todtgefundene Füchse zur ” Anzeige “ge- 
bracht. Von «vielen! herumirrenden 'Füchsen 
würden'gebissen:7 Menschen, '62:Hunde; 1 Pferd), 
13 Rindviehstücke ,' 13 «Schweine: und »eine>un- 


- bestimmte Zahl Schafe;» »Von 1847-59: kamen 


im »Nassauischen! 67 wüthende> Füchse‘‘zur' An- 


 zeiges’i Während! von 1838—47 -keine‘Fuchs- 


wuth vorkam, herrschte von: 1839-448) eine 
sehr sausgebreitete Wuthseuche unter den Hunden 


‘sb inWürttemberg;; (denn.‘es wurden'während dieser: 


Zeit 242 der Wuth sehr verdächtige Hunde 
angezeigt; welche! 104 Menschen  bissen ‚von 
‘Die ''Zahl 
der ;:gebissenem Hunde:“ konnte: nicht “ermittelt: 
werden. Von andern Hausthieren wurden'ge- 
bissen: 4 Katzen; '12-StückeRindvieh,.10'Pferde, 
3 Ziegen ‚.4:'Schweine, "welche «sämmtlich, mit 
Ausnahme von 2 Pferden, der Wuthkrankheit 


erläagen"'" Zu gleicher Zeit gab es in Bayern; 
Oesterreich, Preussen, Baden’ und'im südlichen 
Frankreich viele wüthende' Hunde. ‘Im: Nassaui- 
schen betrug die Zahl der zur Anzeige gekom- 
menen wuthkranken Hunde von 1828—1846 
84. Während: dieser Periode kamen weder im 
Württembergischen noch im Nassauischen wü- 
thende Füchse vor. Bis 1851 hörte man nichts 
mehr von dieser Epizootie, als in diesem Jahre 
der Norden Europa’s heimgesucht wurde. Die 
Krankheit ging von Schweden, Meklenburg und 
Pommern aus und verbreitete sich von da nach 
Lauenburg, Hamburg, Altona, den Niederlanden, 
London, Westphalen, Schlesien, Berlin, Paris, 
Leipzig, ‘München, ‚Schleswig, Jütland een, zeigte 
sich aber auch in Madrid und der Lombardei. 
In Stockholm erkrankten vom November 1851 
bis Juli-1852 178 Hunde. In Hamburg kamen 
vom Oktober 1851 bis Januar 1853 267 Fälle 
wuthkranker Hunde vor. Vom Februar 1854 an 


gab es keine neuen Erkrankungen in der Stadt, 


dagegen herrschte die Wuthkrankheit in der 
Umgebung bis zum Juli 1854; denn es gab 


circa 400 wuthkranke Hunde, und yom Sep-: 


tember bis 1. Juli 1855 kamen noch 92 dazu. 
Zu gleicher Zeit ‘gab es in Altona viele 'wüthende 
Hunde. 


Leipzig, München, Berlin. In Pesth und Ofen 


wurden viele Menschen von wüthenden. Hunden 


gebissen im Jahre 1851 und starben an der 
Wuthbkrankheit. In Madrid waren im August 
1853 innerhalb 2 Tagen 20 Personen: von wü- 
thenden Hunden gebissen worden. : Auf Java 
sollen im Januar und:Februar.1853 129 Menschen 
von wüthenden Hunden gebissen worden sein. 
Gleichzeitig scheint in Ostindien eine Hunds- 
wuthseuche geherrscht zu haben. In den Jahren 
1853 —58°* herrschte auch‘ in Dänemark eine 
Hundswuthseuche: Es" wurden 227 Hunde 
wegen "Beissens’ sunitäreuche: ‚In 1856’ und 1857 
wurden in der ‘Ecole’ veterin; zu Lyon 54 ver- 
dächtige Hunde; beobachtet, die meisten im Juli 
und September. Von 1851 an war ganz Süd- 
deutschland von der Wuthkrankheit unter den 
Hunden, Füchsen ete.: verschont geblieben. In 
Württemberg kam in: 1859 1 Fuchs, 1860 1 
Hund zur Anzeige, bei welchen die Wuth be- 
gründet war. Im Westen von Amerika soll die 
Wuth unter den Hunden in 1860. so verbreitet 
gewesen sein, dass die Landwirthe von Missouri 
und Ohio sich an die Regierung wendeten, um 
Ersatz für die Verluste zu erhalten, die” sie in 
ihren‘ zn zu a _\ 


sur 


Zeiskbenpe theilt 15 Fälle von Wuthkrank- 


heit bei Menschen ‘mit, welche manches Interes- 


sante bezüglich ‘der: 'Symptomatologie bieten. 
Bei: zwei‘ Fällen erfolgte Heilung, ‘Das’ Incuba- 
tionsstadium variirte von 14 Tagembis zu einem 


Jahre, ; Nur -in zwei’ Fällen waren die 'Maro- 


Canstatt’s Jahresbericht der Mediein pro 1868. Bd. VII. 


"WON 'BIRKMEYER. on IT"! 


Ebenso: kamen viele Fälle vor in Paris, 
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cheitischen Bläschen: vorhanden; ‘ihre‘ Entwick- 
lung scheint für eine gute Prognose:ziı sprechen; 
und bezüglich der‘Prophylaxis der Hydrophobie 
verdienen sie "alle Beachtung. Es‘ wird’ 'noch 
von’ Vielen ' bezweifelt, ‘dass ' die Hydrophöbie 
vom Menschen auf den Menschen. sich über: 
pflanzt, während es bei ‘der ‚Rabies 'canina fest- 
steht, dass sich’ dieselbe von Hund’ zu: Hund 
fortpflanzt, ‘Die Verschiedenheit zwischen Hydro- 
phobie und Rabies canina lässt ‘sich "deshalb 
nicht leugnen, wenngleich beide Krankheiten 
in. mancher Beziehung auch wieder ähnlich sind. 
Falke's Vorschlag, die Hundswuth ‚durch: Impf- 
ung zu tilgen, verdient alle Beachtung. Bekannt 
ist es, dass sie oft seuchenartig ‚auftritt; auch 
an ihrer spontanen Entwicklung zweifelt. E. nicht: 
Unter den weiblichen Hunden ist. die Krankheit 
sehr selten, ‚eben so unter. Hunden, welche zum 
Ziehen, Arbeiten u. s. w.. benutzt werden. ‚Die 
verweichlichten, verwöhnten und ihrer natürlichen 
Lebensweise enizogenen Hunde erkranken am 
Leichtesten. Im Oriente, wo.es so viele Hunde 
gibt, kommt die’ Krankheit nur. deshalb so selten 
vor, weil:dort die Hunde als Hunde leben und 
ihrer Natur gar kein Zwang angethan wird. 
Der Hund ist eines der geilsten Thiere und 
hat, weil:die Zahl der Hündinnen im Verhältniss 
zu der der Hunde,.zu ‚gering. ist,, zu wenig Ge- 
legenheit zur Befriedigung seines Geschlechts- 
triebes. Auch hierin findet E. mit Recht eine 
Disposition zur Krankheit. _Durch Hundesteuer 
soll man das unnöthige Halten von Hunden 
erschweren. — Heos;;; 

Boudin, der sich eifrigst mit der Wuthkrank- 
heit beschäftigte, ist zu folgenden Schlüssen 
darüber gekommen: 

1) Die Wuth, selbst bei dem Hundegeschlecht, 

ist in’der weitaus’ grössten Zahl: von Fällen eine 
durch Inokulation übertragene Krankheit. 
2) Die spontane Entwicklung dieser Krank- 
heit ist mindestens zweifelhaft. Es gibt keine 
wissenschaftlichen Belege, welche auf bestimmte 
Art die Existenz der spontanen Wuth beim 
Hunde: nachweisen, | 

3) Kann sich die Wuth bei diesem Thiere 

spontan entwickeln, so ist es eine ‚so.,seltne 
Thatsache, dass man sich nicht damit zu be- 
schäftigen braucht, und dass es ‚nicht der. Mühe 
werth, ist, bei der Anordnung der gesundheitspo- 
lizeilichen Massregeln darauf ve. zu 
nehmen. : 
4) Am Oeftesten pflanzt sich die Wuth: äurch 
den Biss fort. - Das einfache Belecken seiner 
frisch abgeschürften Hautpartie: kann jedoch 
hinreichen,, ‘den ‘giftigen. Speichel zu »inoculiren 
und Veranlassung‘ zum Ausbruch der: gg. 
geben... 

5) Der: ins) welchen ‚man 'der‘ ensa 
tur® und Feuchtigkeit der« Luft auf''die.'Häufig- 


14 
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keit der Wuth ausiehritb,t ann ‚im nee 
mit ‘den -Thatsachen. | » 

6):»Die Wissenschaft » Aiesitht nich ‚üichis 
Positives über die äussersten Grenzen der: Incu- 
bationsperiode der Wüth. bei dem’ menschlichen 
Geschlechte. | 

7) Es gibt kein wirklich rer 
Zeichen der : Hundswuth. Das Bellen allein 
möchte einen «sehr grossen Werth \in ERROR 
scher Hinsicht haben. — 

"Die allgemeinen Resultäte der Untersuchung 
über die vom Jahre 1859 bis 1862 incl. 'vor- 
gekommenen Wuthfälle in Frankreich: bestätigen 
aufs Neue und auf die eklatanteste Weise den 
Nutzen ‘und die Nothwendigkeit der Massregel, 
durch’ welche seit 12 Jahren fortwährend That- 
sachen‘ von so’ hohem Interesse für die öffent- 
liche eg irrt werden, und 


LEISTUNGEN IN‘DER GESUNDHEITSPFLEGE Se 


wodurch ‚auch dem Publikum die nöthigen ‚Be- 
lehrungen mitgetheilt‘ werden können... Die: bei 
In PIECE ME Wauthfälle: waren? t 


naggges ol tes zunachst 

’ 1860 IREHN r" 14 ho nr: 
186 16091 eigen 6 
1862 " ai 26. dan er 
mn ne die: var: u permete 


Avon Pr waren hinsichtlich des Geschlech: 
tes befallen: ee | 


14 Männer 5 Weiber 





1859 
PRO OD MAIER 
1: PTR ı GERNOINESE, EREGELRWNG, 
RE age 3 Aiahe e.c nreui 
a + 


“Hinsichtlich‘ des Alten vortheilan | sich! die 
en ts Seen 


1859. 1860: : 1861. 1862. Gesammtsumme. 
Unter 5 Jahren ji 1 0 Bi ar IERE Er 
Von 5’ zu 15 Jahren '3 36 9 5 4 18:4 Sunday) 
TE guBge 9 2 0 2 ‚Sipoh shentdhen Eos 
BR Be re Hi 9% Dog SEAT HT ae 
ein 2a en te 1 4 7 18h wie du 
urn ei 0 Ar 1 pk But 
see I | 0°; 05 NS EN 2 Er 
TREO a kp. er be 80, 
Was die irgend" betrifft, deren Biss “ unter 1 Monat in "40° Fallen a 


die Wuth hervorrief, so waren es 
1859 1860 1861 1862 Total 


sende dee 2 DA ru 
Wölfe sun s&.ı «0 0. smile tie 
Katzen 0 1 Draismı dis Are 
Kühe-siw:40;u3b Mi 1240: eh ii; 
195% y4aadr2 1ernıd6r 1980 


Was den Sitz der "Verwundung. betrifft, so 
konnte mit den früher untersuchten Fällen ‚im 
Ganzen über 214 „Näheres .. ‚ bestimmt werden, 
und ergaben sich: 





Ver an den obern Bitremitäten, 


namentlich”an den "HH W sib la em dE 
EI II TERP ee Wie "WER. WER AL SOC IRRE 12200" 1 
Im Gesicht SUR Buster... 
An den untern Extremicäten‘ a, ;e 
| i are id 
Alkingadd die Zeit des N efıetstin „der 


Krankheit; so kamen: unter.:»304 untersuchten 
Fällen 183 auf die heisse, ‘121.'auf die'kalte 
Jahreszeit. ' Ein sehr wichtiger Punkt: ist'»die 
Dauer der Inkubation, ‘der vorzugsweise ‚einer! 
genauen Aufklärung bedarf; um den vielen Irr-; 
thümern, die darüber herrschen, entgegenzu- 
treten. Die Zahl von 224 untersuchten’ Fällen 
ergab folgendes Resultat: Die Krankheit brach aus; 


"von 1 bis 3 Monaten'i in in 143 


” 2 ge 

von 3 bis’ 6 Monaten in 30% ug 
von 6 bis 12 Monaten in. rn Ben 
# Fr ‚224 . 2. ü 4} 


„Der: zbsehe Verlauf zung Fr schnelle tödt- 
liche Ende,..der Krankheit ‚ist ‚bekannt. 236 
untersuchte Fälle zeigten: folgendes Verhältniss'; 
von: (den ersten Symptomen bis: zum eintretenden 
Tode a daüert: BR Krankheit si snow 


„1 Tag in fat Fällen“ ph 
u 72 er n an ra 
gs . | - 99) TER 1% 
PER re InZne vahrrH 
24 uf h:  ? er nr 4 Pa | 
u: 7 a “| ge 29 r% ur 
oA Ho te WW R rei 
} {ya 9 » PR Eu t E i ehe 
Y 9 rl f u jr iz \ 
er mw ee a 
. ne Le a ur 7 


Fa der gräneegne Wichtigkeit für ‚die; öffents 
liche Sicherheit ist es, zu wissen, wie viele 
von: wuthkranken ‘Thieren gebissene.‘ Personen 
durch :-Präservativmittel; namentlich dureh das 
glühende » Eisen; :von.:dem ‚Ausbruch‘ 'der Wuth. 
verschont «blieben. : Von 143. gebissenen: Indi- 
viduen bekamen 63 die; ‚ Wuth . nichty davon. 
wurden 18 durch das’ glühende ‚Eisen‘ kauteri- 


wiss er ernennt, Free) 


IIEITISTENMONFBIRKMEYER. YAORUTANI.] 


sirt, und zwar" 15 in! weniger alseiner Stunde 
nachdem Bissey|»3»später ; 48 wurden dureh 
kaustische Mittel »kauterisirt )''und‘ zwar’ 4 so- 
gleich, & später;'9 iurden mittelst ‚anderer, 
nicht -genannter Mittel.'und' in unbekannten’ Zeit- 


räumen‘ behandelt. Ess kann‘ daher‘ die, wo 
möglich ' schleunigst'» vorgenommene: Kauteri- 


sation "nicht dringend genug empfohlen, und 
muss ebenso'' dringend‘ vor allen‘ sogenannten 
spezifischen 'Geheimmitteln gewarnt werden. 
"Was: noch "schliesslich » die - polizeilichen 
Massregeln betrifft, um dem Ausbruch der 
Hundswuth zuvorzukommen, so, glaubtesman in 
der... Verordnung, dass ‚alle. Hunde mit Maul- 
körben, versehen werden, sollten, ein. entsprechen- 
des: Mittel ‚zu: ‚findem, was sich. ıjedoch.;bisher 
nicht, bewährt hat, indem: zwar, .in., den, grössern 
Städten. diesem Befehle Folge;geleistet, wird, ‚aber 
nicht. in..kleinern (Städten: und ‚auf, ‚dem. Lande. 
Beachtenswerth. ‚erscheint. ..der..; Vorschlag, ‚eine 
eigne, V.eeterinäranstalt., für, .diejenigen. Thiere, zu 
gründen,. welche ‚gebissen worden sind, um. sie 
genau zu. beobachten. | 


nr unterwirft ', folgende; „Fragen einer 
strengen: weitläufigen; Kritik x. Reichen. die Mass- 
regeln ‚welche ‚dermalen,. die: Gesundheitspolizei 
bezüglich. der. ‚Verhütung. der, Hundswuth ‚an- 
wendet ‚zu diesem ‚Zwecke‘\,hin,, ‚und sind. sie 
alle gerechtfertigt? .„Gibt..es; neuere, und wirk- 
samere Massregeln, welche, man ‚gegen diese 
schreckliche Krankheit in Vorschlag bringen 
könnte ? Die. ‚Verordnungen, welche die. Be- 
hörden in ‚Ausführung bringen, um die Ent- 
stehung und Verbreitung der Wuth unter den 
Thieren möglichst zu verhüten, sind: 1) die 
Hundesteuer; 2) die Ueberwachung der Hunde 
bezüglich des Tragens von, Halsbändern, Maul- 
körben, der Verwahrung u. s. w.; 3) die Tödtung 
der wüthenden. oder wuthverdächtigen Thiere, 
In Frankreich darf, die Steuer für einen Hund 
nicht über 10 Fres. und nicht unter I Fre. be- 
tragen. V. weist durch .die Statistik nach, dass 
in Frankreich, sich ‚seit Einführung - der. ‚Hunde- 
under ‚hat, dass A ach die, Zahl der ns 
wuthfälle nur ausnahmsweise im Verhältniss 
zur Zabl. der, Hunde stehe, im Gegentheile die 
Wuthfälle weniger, häufig da vorkommen , .wo 
gegen. die Hunde keine Massregeln getroffen 
werden. Ein gewisses Verhältniss zwischen der 
Zahl der Hunde und derjenigen der Einwohner 
findet"nirgends Statt!‘ Der’ Maulkorb,, ‘ welchen 
wüthende Hunde‘ tragen, kann Mönschön vor 
der Mittheilung des Wuthgiftes nicht schützen. 
Die meisten’ Infeetionen der "Menschen ‘durch 
Hunde : "geschehen innerhalb ‘der: Wöhnungen; 
in’ denjenigen Departements, wo die Hunde'keine 
Mäulkörbe tragen, kömmen 'Wuthfälle seltener 
vor, 'äls'in ‘andren. 'Es ist deshalb’ die Mass! 
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resel‘des Maulkorbanlegens; weder nützlich noch 
gerechtfertigt.“ Die Ueberwachung: und ’zeitweise 
Einsperrung der Hunde lässt sieh noch am‘ Er- 
sten 'rechtfertigen;'aber' die Wuth: kann’ sich 'zu 
jeder ‚Jahreszeit spontan entwickeln, wenn“ auch 
das Verhältniss' der: spontanen und der inocu- 
lirten Wuthfälle durch »die Wissenschaft ‘noch 
nicht festgestellt ist. Letztere‘ ‚muss noch zu- 
verlässige Beobachtungen über die Aetiologie 
und die Natur der Wuth: machen,»undverst) auf 
den Grund derselben‘ kann’ »die ‚Behörde -wirk- 
same Massregeln zur®Verhütung der‘ Weiterver- 
breitung“ der" Krankheit ergreifen, Vorderhand 
bleibt nichts Anderes übrig, als die Zahl‘ der 
Hunde möglichst zu redueiren und: dieselben 
einer 'sehr'strengen Ueberwachung’ sowohl durch 
thierärztliche Inspektoren als durch die. Eigen: 
thümer ‚zu. unterwerfen ‚welch? ‚letztere durch 
populäre, Belehrung über; die Behandlung ‚der 
Hunde und über. .die, Hundswuth, aufgeklärt. wer: 
den sollen. — In allen, selbst den heissesten, 
Ländern, wo die Hunde ein möglichst freies 
naturgemässes Leben führen, und durch eine 
entsprechende Anzahl von Hündinnen für Be- 
friedigung des Geschlechtstriebes_ gesorgt ist, 
kommen "Wuihtälle am Seltensten vor. Ref. 


12) ‚Blattern. . Vaceination. 


Bemerkungen ' und . Vorschläge ‚zw einer Schutzpocken- 
impfordnung,. mit vorzüglicher Berücksichtigung des 
Grossherzöogthums Baden. Vom Medicinalrathe Dr. 


" Schürmayer. Deutsche’ Zeitschrift f. &. St. “XXT.-.Bd. 
1, Heft; 

Gott und Abgott oder die Impthexe. Stukteart, a 
Schaber. 


Dass die Impfung einen entschiedenen Schutz 
gegen die Blatternkrankheit "gewähre, "kann 
trotz aller skeptischen Einwürfe dagegen nicht 
geläugnet ‘werden, und wenn sie es bisher nicht 
so vollständig that, als wünschenswerth ist, so 
lag dies ‘wohl ‘meist in der mehr ‘oder minder 
mangelhaften Einrichtung, wesshalb sich der um 
die Hygieine so hochverdiente Schürmayer ver- 
anlasst sah, seine Ansichten über die Impfung 
in Folgenden auszusprechen und die folgenden 
Normen aufzustellen: 


1) Alle im Lande geborenen Kinder, Sind 
für. die, Schutzpoekenimpfung pflichtig und ‚wer- 
den ‚im ‚Weigerungsfalle der; Angehörigen „im 
Wege des Zwanges geimpft. 


2). Jedes: zu: impfende Kind: muss int ge: 
sund : sein.» Ueber: die Zustände, welche: eine 
temporäre Dispensation'nöthig "machen,  hatızwar 
im einzelnen «Falle'.der Impfarzt zu sentscheiden, 
doch ist dieselbe, a rer immer. ge- 
beiensiusdaeia meh ednamın A .b ‚sd iD: 

a. Bei Kindern’ Iehrte: ‘drei ’'Monaten.'> 


Isar 


Mit 
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Einwilligung: des Impfarztes: ;kann, wo besondere 
Gründe vorliegen; wie z.B. die’ Nähe: von Va- 
riolakranken: oder :bevorstehender, Wegzug: in 
andre Orte, auf ausdrückliches Verlangen .der 
Eltern. oder Pfleger, auch..bei»solchen, im 'Uebri- 
gen. qualificirten, «Kindern, Impfung: statt haben; 

b. bei: sehr: ‚schwächlichen anämischen und 
abgemagerten: Kindern; 
s:.0@ während der! Denen aller mit ; Fielier auf- 
tretenden ‚Krankheiten ; 

d. bei allen ‚akuten ‚und (bei weit verbreite- 
ten chronischen Exanthenen; 

e.;bei Syphilis, Scropheln, :Rhachitis; 

f. bei schwerem. Zahnen und ‚anhaltenden 
Diärrhöen ; 

g. 'natürlich. Geblatterte = von der Im- 
pfung: ganz ‚befreit. 

3) Alljährlich ist eine Hauptimpfung vorzu- 
nehmen, die 'in 'grössern Orten in mehreren 
Tagesfahrten ausgeführt werden kann. 


4) Für jede Hauptimpfung eines Impf- 
(Amts-) Bezirkes ist der Stoff von dem Central- 
Impfinstitute zu beziehen. Hiezu ist, zu be- 
merken: Da jährlich eine bedeutende Menge 
Impfstöffs erforderlich ist und man. besönders 
in grössern Städten, in welchen die Syphilis 
so überhand nimmt, keine vollständige Garantie 
hat für die Güte des Impfstofis, so ist es noth- 
wendig, Centralanstalten zu errichten, in welchen 
gesunde Kühe retrovaccinirt werden, damit man 
von‘ den, mit'bestem Erfolg 'geimpften Thieren 
den Impfstoff auf gesunde eheliche Kinder über- 
tragen ‚kann, die,von gesunden Eltern stammen. 


5) Die Fortpflanzung der durch Retrovaecci- 

nationsiymphe erhaltenen Pusteln geschieht durch 
Wiederimpfung der mpepäichjaen Kinder von 
Arm zu Arm. ı..,, 
‚.... Hiebei ‚genügt nach Sch. die Impfung ‚auf 
einem Ärme vollständig, ebenso bleibt die Art 
der. Infektion, ob Stich oder Schnitt, ‚dem Er- 
messen des ‚Impfarztes. überlassen. Zr Abim- 
pfung nehme man nur ganz. gesund, ‚aussehende 
Kinder im: Alter; von 5—12 Monaten, ‚Höchst 
wichtig für -. die sichere. und, ‚erfolgreiche Fort- 
setzung, des Impfgeschäfts , ist ‚die ‚gesetzliche Be- 
stimmung, dass die Entnahme, der Lymphe, nach 
Auswahl des Impfarztes bei jedem. Kinde, statt- 
haben dürfe, und die Verweigerung mit ange- 
messener Strafe” sogar mit direkter Z\vangsan- 
wendung, bedroht wird. Mit Recht macht Sch. 
auf den z. B. in Bäyern. üblichen Gebrauch "als 
unpassend aufmerksam‘, demzufolge‘ häufig“ die 
Impfärzte: mit''eignem GeldejdieuEltem!der ge- 
impften Kinder’ zum’ Abimpfen »erkaufen "müssen: 
Anlangend.: den Zeitpunkt 'deri»Enthahme (der 
Lymphe‘ aus :der sVaceinepustel ‚so ist der‘; wo 
der Hof: sich zu bilden’ beginnt 'oder bereits’ be- 
gonnen hat, d. h. zwischen dem Siehentant und 
achten Tage, ‚der: passendste... | 
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».«6) Zwischen dem;sechsten 'und-achten Tag 
nach. der ‚Impfung :ist: Nachschau..zu halten,’ bei 
welcher; sowohl:.die bisher: etwa, noch :nicht-Ge- 
impften,, als: auch: Diejenigen;,;„bei- denen.idie 
Impfung nicht ‚gefasst ‚hat, -zu impfen sind. ‚Die 
bei der: Nachschau: »anzustellenden:. Beobachtun- 
gen sind in. die ‘Tiabelle- einzutragen. Hinsicht- 
lich der : Wiederholung nach..;fehlgeschlagener 
erster: Impfung: will: Sch. dem, Impfarzt mehr 
Spielraum. gelassen haben. als: bisher, «daher. eine 
dritte, selbst . vierte Impfung nothwendig. werden 
kann. | 


7) Der Vollzug dep Tnpräng ist dh eigens 
dazu bestellten Aerzten ‘und resp. Impfärzten 
zu übertragen. Wenn‘ der’ Staat’ die Impfung 
als’ eine wichtige und folgenreiche öffentliche 
Gesundheitsmassregel in’ die Hand nimmt," womit 
Zwang in der Unterwerfung unter ‘die Massregel, 
Gebührenentrichtung für die Bemittelten‘; sowie 
unentgeltliche Impfung ' der Armen’ verbunden 
ist, 80 muss einer solchen Regierung 'auchdie 
Veräntwortlichköit für den exakten) zweckent- 
sprechenden Vollzug und die sich hieran ’knüpfen- 
den nothwendigen Folgen zufallen. Desshalb 
hat dieselbe nicht nur das’ Recht, sondern auch 
die Pflicht, das vollziehende ‘Personal selbst’ zu 
bestellen. Zudem ist nicht jeder Arzt’ein 'tüch- 
tiger Impfarzt, und sehliesst das’ Impfgeschäft 
eine Menge von ‘Momenten "ein, welche‘ man 
durch recht viele Erfahrung, 'so: zu sagen, BR 
nisch kennen lernen muss. FAIRE 


8). Die Form und Eintiehtung” der Tmipr. 
scheine ist den betreffenden Impfärzten. zu über- 
lassen , nur, müssen diese Zeugnisse enthalten: 
Vor- und Zuname des ‚Impflings, den Geburts- 
ort, ‚das Jahr der vollzogenen Impfung g, Beür- 
kundung‘ mit Ort, Datum und Jahr der Aus- 
stellung des mpischöines und Unterschrift des 
Impfarztes ‘oder Ausstellers des Impfseheines. 
Die Impfscheine kann der Arzt drucken ‚oder 
lithographiren lassen , "selbst mit seiner "Unter- 
schrift, wodurch viel Zeit erspart. würde. Oft 
werden später ‚Impfscheine verlangt, und ‘bleibt, 
wenn , die Verzeichnisse nicht melir vohähäeh. 
Nichts ‚übrig, . als die Narben’ zu üntersuchen. 
Dies würde sehr erleichtert, “wenn blos ‚auf 
einem Ärme ‚geimpft würde. ‘Findet sich‘ nur 
eine Narbe vor, so ‘reicht, deren Beschaffenheit 
nicht immer in, über‘ den, Erfolg, &iner frühern 
Impfung zu ‚urtheilen, daher ein sölches Mdivi- 
dunm nochmals ‚geimpft ‚werden. „muss, _ Br 


ey BEN ‚Alle. Tue en ‚sind,,zwischen.. En 12. 
bis 14,.Jahre revaccinationspflichtig. „,.Esi,.ist 
eine,i;von ;allen gewissenhaften Beobachtern an- 
genommene ..‚Meinung, ‚dass ‚die: Revaccination 
den. Schutz’ gegen ‚variolöse Ansteckung än..der 


Art, ‚vergrössert, als von,.den. ‚Geimpften. ‚weniger 


an.-Blattern: erkranken, ‚und bei,.den, Exkrank- 
ten. die, Krankheit in der Regel..einen. mildern 


’ 


HPEINTTIPTIDVON !BIRKMEYER, 7ıiD#'T7T219%1 


Charakter und : Verlauf zeigt. :Obgleich: ‚Fälle 
vorkommen ‚in: welchen sich eine, vollkommene 
Nichtansteckungsfähigkeit zeigt, so-'hat' man. bis 
Jetzt doch. noch- keine so festen,:Anhaltspunkte, 
um. nicht ‚die allgemeine Revaceination zur Norm 
zu. machen.. Da nach'.den gemachten: Erfahrun- 
gen, ‚bis zum Beginn der; Pubertät: nur: ganz we+ 
nige Blatternfälle ‚auftreten, und die Empfäng- 
lichkeit. -für- variolose Infektionen » mit -dem:-36. 
Jahre. wieder in. Abnahme begriffen: ist,. so, eig- 
net sich ‚die, zwischen das ‚zwölfteiund'sechs- 
unddreissigste Lebensalter fallende; Zeit'iam.Be- 
sten zur. ‚Vornahme .der: Revaccination;, um:.'so 
mehr, als in. das 12... bis. 14. Altersjahr die Ent- 
lassung aus der, Volksschule ‚fällt, ‚und: 'man 
leichter die Verzeichnisse. der Impfpflichtigen 
herstellen kann. Es hätten dann, wie bei der 
ersten Impfung; ' Hauptimpfungen und Nachschau- 
tagfahrten „statt: zu.finden, ;sowie im Interesse 
der! Statistik Kör denmaliomslitken ) zul: are 
wären... vi, 

10) Controle ühees den ‚Wollzug ee ee 
schäfts. , Diese soll;:sich nicht Ehe die Durch- 
sicht und Prüfung der vorgelegten: Tabellen: und 
Impfakten beschränken, sondern: auch ‚darin be- 
stehen, ‚dass / von» Seite, -der-, mit‘ periodischen 
Dienstvisitationen . beauftragten 'höhern Medicinal- 
beamten Einsicht: genommen wird! von einer An- 
zahl ‚Geimpfter in..den. verschiedenen Impfbezir- 
ken. «Es. wird „dann ..durch Untersuchung »der 
bestehenden. oder» ‚fehlenden .: Impfnarben;, : ‚und 
durch. Vergleichung der Impftabellen damit u. s. w. 
wenigstens BR sein, "renpgpari: toiweien zu 
Berunsen. = 151) | 

Aus dem Titel Ban PEN oder die 
Impfhexe“ kannı man wohl: mit, Recht«schlies- 
sen, .„dass.\ der. ungenannte ‘Verfasser ‚obiger 
Schrift ,, der -durch |, seine -Sehrei - ‘und: Schreib- 
Manie ‚gegen. 'die  Vaccination;slängst: ‚bekännte 
Nittinger ‚sei, und: der. Inhalt scheint,'es)izu »be- 
stätigen.'\ ;Mit, gewohntem.  Ingrimmy,, zuweilen 
auch ‚mit,.derben Spässen;; izieht erı.gegen die 
Vaeeination zu‘, Felde, und: sucht: inslalter Weise 
aufs,, Neue,zu ‚beweisen dass: dieselbe nicht nur 
gar, Nichts ‚nützen! könneufl sondern » geradezu 
schaden müsse. Er" kann zwar nicht leugnen, 
dass seit Einführung der Vaccination die Pocken- 
krankheit an Frequenz und Intensität auffallend 
abgenommen habe... ‚dies, verdanke man aber 
nicht der Vaceination, sondern ‚atmosphärischen 
Einflüssen; dass. jedoch..seit .der , Abnahme;;der 
Pockenkrankheit” der Typhus»und: die: mit: ihm 
verwandten’ Krankheiten) weit‘ "häufiger und’ hef- 
tiger ‚geworden sind, daran sind. natürlich. ‚nicht 
die ‚almosphärischen. Einflüsse Schuld,.;sondern 
die Vaccination, ergo muss diese von der Natur- 
wissenschafty für „einen Gräuel“ und von der 
Physiologie,sund,i Pathologie für. .,das grösste 
Verbrechen, der: Weltgeschichte‘ “erklärt! werden 


109 


(8 25). — Das EEE Logik. 
Mit allem Rechte sagt eriS. 2193: !,In:der 
Impfsache wird so viel gelogen.und: ee iy 
Auf Seite 194 fragt, er ganz naiv: „Ist des 
Wahnsinns in der Welt noch ' nicht genug 2“ 
Refer. antwortet hierauf: Ja, aber er wird nicht 
aufhören, so lange es’ noch’ Aerzte''gibt, wche 
sich‘ zur Ei rin Per eg — 
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13 ) Scheintod: 


The 'discovery ’of the bulk BR of indueiike 
‚, respiration, in cases of, apparent, death ‘from ‚drow* 
ning ‚„ehloroform still-birth, noxious gases ete. By 

H. R. Silvester. 3. edit. London. Churchill and sons. 

The asphyxia, or Apnoea öf the drowned. 
Charles Hunter. 


Letter from 
Med. times and er Oct. 1a 


Zwei Methoden erden beidnwärig in Bil 
land in Auwendung gebracht,’ um >das Leben 
Scheintodter wieder zu erwecken:'diejenige von 
Marshall Hall, die sogenannte 'schnelle Methode 
(Ready methode) und die neue Methode (New 
Methode) von Dr. ‚Silvester. hi ge man 
beide Methoden, so ergibt sich: % 


1) Bei der schnellen Methode wird der Nei- 
gung der Zunge, in den Schlund zurückzufallen 
und dadurch die Oefinung ‘des "Kehlkopfs zu 
verschliessen, durch die Lage des Kranken 'auf 
das Gesicht entgegengeärbeitet. Bei der neuen 
Methode wird die Zunge vorgezogen und durch 
mechanische Mittel mit ihrer Spitze vorne an 
den Zähnen festgehalten. h s 


2) In der schnellen Methodd, wird der Ver- 
such gemacht, das Athmen nachzuahmen, durch 
Zusammendrücken der Brustwände, durch das 
Gewicht des Körpers des Kranken, wenn er 
auf die‘ Brustseite ’gelegt "ist, MI durch die 
Wiederherstellung ' des’ vorigen Zustandes ver- 
mittelst ‘der Elastizität ' der Rippen, wenn das 
Gewicht entfernt und“ der Körper auf die Seite 
gewendet wird. ‘Zuerst 'wird hier die noch vor- 
handene Luft »comprimirt ‘und -ausgetrieben, . und 
dann! wird: frische- eingeführt, um ; deren: Platz 
einzunehmen. :» Die: neue. 'Methode ;benützt die 
Anheftungspunkte der, bei’ der‘tiefern Inspiration 
betheiligten')'/Muskeln, ‘und die Expansion der 
Thoraxwände geht vor sich, als wenn..der 
Kranke: selbst. Anstrengungen. ‚machte. zu inspi- 
riren. „Das, Austreiben ..der., Luft: wird :bewerk- 
stelligt; dureh.i,das,Zurückspringen ‚der, Brust- 
wände,,i‚indem, ‚dies Arme; ;herabgelassen ‚werden, 
sowie .durch..‚die ::meehanische Compression der 
Seiten; des ‚hhoraz und des. untern Theiles des 
DR Ahpine A: ah 


3) Die schnelle Methode verträgt sich: nieht 
mit andern Wiederbelebungsmitteln ‚"und.beson- 
ders: nicht mitidem-warmen Badei,.das der Er- 
finder 'speciell «untersagt.'., Dagegen. befürwortet 
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Silvester bei seinerineuen Methode ausdrücklich das 
warme „Bad 'zugleichsmit“den' RP OR das 
Athmen: re fair va bie alradtge er 


Vergleieht. man num. die Vortheile, und Nach- 
theile. beider Methoden, so, ergibt ‚sich: a Sf 


1) Wenn;,sich. der. Brustkasten in Zus Zu- 
Halte einer gewöhnlichen ‚Exspiration befindet, 
so kann keine der beiden Methoden in Anwen- 
_ dung gebracht werden. Meistentheils ist es 
nicht wünschenswerth;,. diesen Zustand länger 
andauern zu lassen, sondern mit Einem Male 
die ventgegengesetzte: Thätigkeit 'hervorzurufen: 
Inder schnellen Methode wird zuerst ‘ein Theil 
der 'zurückgebliebenen , Luft ausgetrieben und 
dann durch frische ersetzt. Es. wird dabei kein 
Versuch ‚gemacht , die natürliche‘. Inspiration 
nachzuahmen. Bei neugebornen Kindern kann 
keine. zurückgebliebene ‚Luft „ ausgetrieben und 
daher durch. die schnelle Methode ‚auch: keine 
Luft seingeführt ‚werdens „Dagegen geht ‚bei, der 
neuen. Methode..die ‚Inspiration!, der. Exspiration 
vorher, desshalb. ‚lässt isie sich auch,.bei neuge- 
bornen Kindern anwenden, wenn. die ‚Anwen- 
dung von Reflexreizen das, Athmen nicht:in Thä- 
tigkeit bringen konnte, | 
..,:2)..In;,.der „schnellen. Methode“... findet, nur 
eine, schwache unzureichende und langsame Ex- 
pansion . des: Thorax ‚statt, da sie fast nur, von 
der Elastizität der Esche abhängt. 
i...Bei, der neuen, Methode wird, durch das Er- 
heben. der Arme eine weit grössere 1 Menge Luft 
zugeführt, und steht dieselbe ‚ganz unter der 
Controle des Operateurs. 


‚...3) In der „„schnellen } Methode“ werden nicht 
beide, Seiten des Thorax gleichmässig_ ‚aufgetrie- 
ben, wie dies bei der neuen Methode der Fall, 


4). Die schnelle :Methode ‚ist kaum ohne jei- 
nige rohe Handgriffe: durch das Rollen und. Stür- 
zen des Körpers, ;möglich; ‚was bei ‚Silvester's 
Methode, wegfällt, wobei, zugleich. die EmBRNDE 
des, Operateurs „eine ‚geringe ist. 

5)‘ Bei oder: »schnellen: ‘Methode ikta Gefahr 
vorhanden, dass der: Inhalt: des-Magens in Speise- 
und Luftröhre gelangt ‚so wenn:‘der ‚Kranke; sauf 
das'-&esicht: gelegt, und sein Rücken ‘gedrückt 


wird ‚u dies‘ ist bei "der neuen DI hr ep 
möglich. i f 
6) "Bei 'der RE ‚Methode‘ kai zwar 


während der‘ Exspiration "die Zunge‘ nach vor: 
wärts, zieht dieEpiglottis ‘mit sich‘ und lässt ‘so 
die Glottis "offen, "allein wenn” 'der“Kranke' nach 
der Seite gro wird , damit ’ eine Inspiration 
stattfindet, fällt die‘ Zünde leieht zurück’ in’ den 
Schlund end verschliesst fest den Kehlkopf. "Bei 
Silvester's Methode -wird die„Zunge nach ‘vorne 
befestigt,..und: so der: Kehlkopfi frei’ gehalten. :i..; 

- 7) Die 'schnelle Methode verträgt sich! nicht 
init 'einem: warmen ‘Bade; “ebenso :wird4die>ani- 
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malische! Wärmeerhaltung' gestört ‚da "bei der- 
selben‘ die Kleider des Kranken’ ausgezogen wer: 
den." Dies ist“beiv der 'neuen Methode>nicht' der 
Fally' im» ’@egentheil dringt) Silvester) darauf, 
warme Bäder: und Friktionen' anzuwenden; denn 
es ist: bekannt, dass durchisdie warme Luft: die 
Respiration vermehrt !wird und dass’ man'in 
warmer‘ Luft häufiger‘ athmet y als» in kalter. 
Ebenso vermehrtisich' die Zahl''der Pulsschläge. 
Kalte‘ Luft‘ vermehrt zwar auch "die Respiration, 
aber -datsie stössweise wirkt, ‘so :vermehrt sie 
nicht: die'»Zahl der Pulsschläge. "Es erscheint 
daher (dem Verf» zweckmäßssig:j''das' heisse Bad 
mit gelegentlicher ‚Applikation “vom Kälte‘ zu 
vereinigen, umso "sicher die: respiratorischen An- 
Arglgungpne kräftigen: zu WON 
ssläwrbi Gösellschaften ben in "England den 
Dwschi (der: Wiederbelebung '' Ertrunkener :* die 
königliche: Gesellschaft und‘ ‘die nationale Rei: 
tungsbootgesellschaft, letztere ein Privatünter: 
nehmen. “Dange Zeit: benützte ‘man blos die 
Wärme “in. ihren‘ verschiedenen Anwendungen; 
ins'neurer‘ Zeit:vempfahl' Marshal-Hall 'mit Ver 
werfung ‚der Wärme‘ die. mechanische 'Compres- 
sion “des : Brustkastens ‚»'welche ’ Methode "auch 
von: der Rettungsbootgesellschaft  adoptirt wurde, 
während» die’ königliche: Gesellschaft nur einige 
Manipulationen 'davom annahm.‘ Dagegen adop= 
tirte letztere‘ die sogenannte’ neue‘ Methode -Sil- 
vester'ss. Drei Punkte’ sind’ es'nun , in’'welchen 
beide 'Gesellsehaften''von einander abweichen?" 

1) die Freimachung. des Schlundes; 

2) die Lage des Kranken; 

3) die Art und U, eine Künstliche E- 
ie zu ‚erzeugen. 

Hunter stellt‘ daher die Fade zur Beam 
wortung van “die Rettungsbootgesellschäft, zu :ent- 
scheiden :',Ob i'der “Sehlund eines Eitrunkenen 
at Binden: 'inider'Rückenlage "oder in: derjeni- 
gen mit“dem 'Gesichtenach' unten. gekehrt frei- 
gemacht werden-kann;'und”ob die‘ Flüssigkeit, 
die währen des ‘Ertrinkens in‘ Trachea "und 
Eungen'eindrang, ebenso‘ leicht durch‘ die künst- 
liche Respiration  entfernt‘"werden 'kamn )‘ wenn 
der Kranke aufdem Rücken; als‘ wenn er mit BR 
BEN ae ünten lege?“ L_ zuelien asbande 
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| aaa: Leichönäcker Bw 
en Bedenken gegen ‚die Lagerung von Leichen- 
| äckern'in zuiigrosser: Nähe der; Städte, mit: besonde- 

ı rer, Berücksichtigung ‚der, ‚Lage | des, katholischen. Fried- 

. hofes, ; in. ‚Augsburg, om Bezirksgerichtsarzte ‚Dr. 
Brunner in Augsburg. "Henke’s Zeitschrift f. d. = 
Hg Hert) "Nerztl. Tifell. on fr" un man Beil‘ .' 
H sy Bar gr Nor rd Bil 
>» In Augsburg‘ "das jetzt. 45,000) Einwohner 
sah ‚von''Jahr 'zu Jahr an denselben .zuniihit 
undsich ‘vergrössertbefindet' sich’ der'katholi- 


£ 06 
if, Y3D DV 


ASTAEHTE MOV ADAMONSBIRBMEYER) mia AI minAdyTankı 


sche Friedhof in unmittelbarer, Nähe..des, :Bahn- 
hofs. ı' Es. ‚wurde; schon zu: wiederholten Malen 
der. Antrag 'gestellt;; den Friedhof zu verlegen, 
allein stets ı scheiterte, derselbe,» «Brunner. bringt 
nun ‚denselben. aufs'Neue, gestützt ‚auf seine Stu- 
dien. und Untersuchungen, Be Besundsls er 
die folgenden Sätze, aufstellts.- Nerree 


1) Bei einem Leich eRlickeß) muss auf eine 
zweckmässige Lage gesehen ‘werden. Je’ grösser 
die Stadt, je mehr noch in der Entwiekhing‘ und 
Austreftiäiß begriffen, je fabrikreicher)"je indü- 
strieller sie ist, um so entfernter N ihr ist 
ein Leichenacker zu situiren. Bei einer Bevöl- 
kerung von 40—50,000 Seelen dürfte als Mi- 
nimum der Entfernung von conglomerirten Woh- 
nungen 600 Schritte, bei 100,000 mindestens 
1000 Schritte anzunehmen sein; dabei liege er 
hoch und frei. 


In Augsburg ist derselbe schon jetzt mitten 
in einem äusserst lebhaften Stadttheil in der 
Nähe des Bahnhofs nur 150—200 Schritte von 
der Stadt entfernt. Diese Lage ist vollständig 
sanitätspolizeiwidrig. 


2) Der Boden soll ein warmer, Ieichter: uud 
trockner sein; Kalk- und Sandboden sind die 
dienlichsten. 


In Augsburg ist derselbe für die Verwesung 
höchst ungünstig, da Thon und Lehm vor- 
wiegend sind. 


3) Die sogenannten herrschenden Winde, 
wenn sie auch, weil zu sehr variabel, nur von 
untergeordnetem Werthe sind, sollen immerhin 
Berücksichtigung finden. 

Auch hier sprechen die herrschenden Süd- 
und Südwestwinde gegen den Fortbestand des ka- 
tholischen Leichenackers in Augsburg. 


4) Für die Gesundheit der Lebenden. ist 
nach der Grabeschemie aus dem Umstande, dass 
ein Leichenacker inmitten von menschlichen 
Wohnungen liegt, ein Nachtheil unvermeidlich, 
und spricht dafür eine umfangreiche Frfah- 
rung. 

Einerseits ist die Brunnenvergiftung für die 
nächste Nähe durch organische Fäulnissprodukte 
des Grabesinhalts constatirt, andrerseits die 
Schwängerung der atmosphärischen Luft durch 
die gasförmigen Exhalationen von Phosphor- 
wasserstoff und Ammoniak, das entweder frei, 
oder an Kohlensäure, Schwefelwasserstoff oder 
Essigsäure gebunden ist, und denen noch, in 
ihrer Natur nicht erforschte, penetrant stinkende 
Emanationen beigesellt sind. Diese beiden Fak- 
toren der Umsetzung treten in manchen Zeiten 
mehr, in manchen weniger als Träger von Krank- 
heiten in die Augen fallend auf. Durch die 
Fäulniss von vielen hundert Leichnamen wird 
der Luft ebenso viel Sauerstoff, also der noth- 
wendigste Grundstoff eines gesunden Lebens, 
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entzogen, dagegen: Ammoniak--entbunden; und 
entwickeln sich die Gesundheit beeinträchtigende 
Verbindungen: von: Hydrothionsäure,; ! Kohlen 
und. Phosphorwasserstoff. ‚Da es jedenfalls; noch 
längere ‚Zeit dauern! dürfte, bis: die! Anträge‘ des 
Verf...’ genehmigt: werden, so: glaubt‘ derselbe; 
folgende präventive; Vorschläge AR era ma- 
sa zu müssen: | 


1) Da’ die Bortduherntte Wohn! der 'Lei- 
chen noch 'eine: Reihe‘ von 'Jahren den! Infek- 
tionsherd unterhält, und’ der Todte seine Ruhe 
haben soll’ bis’ zur‘ ’vollendeten Verwesung, 86 
ist der bisherige Begräbnissplatz ein Noli me 
tangere für alle profane Berührung und Be- 
nützung für die nächsten zehn Jahre vom Augen- 
blick der Schliessung an. Während dieses Zeit- 
raums muss die Friedhofordnung bezüglich der 
Reinhaltung der Wege, des Gräberschmuckes, 
des Schutzes der Monumente u.s. w. gerade so 
aufrecht erhalten werden, als ob der Leichen- 
acker noch im Gebrauch wäre. 


2) Der Zeitraum von 10—12 Jahren soll 
zur Sammlung und allmählichen Transferirung 


“ der Gebeine vom alten Friedhof in den neuen 


nach dem Turnus der Begräbnisse verwendet 
werden. 


3) Im Zeitraum von 13—15 Jahren darf 
der Platz zu Anpflanzungen, etwa durch Ver- 
pachtung etc. benützt werden. 


4) Erst nach abgelaufenem 15. Jahre darf 
die Erbauung von Wohngebäuden darauf ge- 
stattet werden, jedoch müssen alle bei einer tie- 
fern Umarbeitung des Bodens aufgefundenen 
Knochen sorgfältig gesammelt und in dem neuen 
Leichenacker eingegraben werden. 


5) Transferirung von Monumenten darf jeder- 
zeit, von Leichen resp, Knochen nur nach gänz-, 
lich vollendeter Verwesung geschehen. — 


Der Recensent im bayerischen ärztlichen In- 
telligenzblatt äussert sich über obigen Aufsatz 
also: Er ist in Allem mit B.s Schrift vollkom- 
men einverstanden, nur hinsichtlich der Boden- 
beschaffenheit der Leichenäcker nicht; er be- 
hauptet vielmehr, im Gegensatz zu B.'s An- 
sicht, dass ein Leichenacker, angelegt in einem 
kalten und schweren Lehmboden, vorzuziehen 
sei einem solehen in einem leichten, porösen, 
trocknen und warmen (Kalk- oder Sandboden). 
Denn das erste Erforderniss hinsichtlich der 
Bodenbeschaffenheit der Gräber ist unzweifel- 
haft, dass von dem Orte, wo sich Leichen be- 
finden, so wenig als möglich Luft- und Wasser- 
vergiftung stattfinden könne. Beim Sand - und 
Kalkboden ist dies nicht der Fall; obgleich in 
ihm die Fäulniss rascher vor sich geht, so lässt 
er doch Luft und Wasser und die massenwei- 
sen Ausströmungen der Leichengase durch. Ein 
undurchlassender Boden, weichen die Sonne nicht 
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klüften‘ kann, lässt "kein: atmosphärisches Wasser 
eindringen, und’ findetiin ihm ‘die sogenannte 
trockne' Fäulniss ‘statt, welche weniger belästi* 
gen. und schädlich‘ werden ‘'kann!‘:'' Rezensent 
machte darüber: mehrfache Erfahrungen-, indem 
er sich viele ausgemauerte ‘Familiengrüfte- öff- 
nen: liess, wobei er niemals einen lästigen Leichen- 
geruch, sondern nur eine Art ‘Moder -Geruch 
wahrnahm, welcher das ‚Athmen nicht‘! beein- 
trächtigte. Die Leichen. waren gut erhalten, die 
ältesten. vertrocknet, die Särge selten :mit-Schim- 
mel bewachsen, meist gut erhalten. oder trock- 
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nes“ modriges ' Holz; während in einem Sand: 
grabe‘ ein neugebornes Kind‘ nach’ acht Tagen 
bereits ‘völlig entstellt, mit Schimmel überwach- 
sen‘ war 'und ‘einen durchdringenden Geruch 'ver- 
breitete." Die Leiche einer fünfzigjährigen Frau, 
welche ‘nach zwanzig. Tagen wieder exhumirt 
wurde, war schon ganz in Verwesung übergegangen 
und. verpestete. die Luft, während diejenige eines 
im ‚Lehmboden  begrabenen 45jährigen : Mannes 
nach. dreissig Tagen noch wenig verändert :war 
und kaum.durch ihren Geruch belästigte. — 
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Extractum Cubebarum ode -resinosum, Bereitung des- 
selben V. 78. 
Extrauterinschwangerschaft, Casuistik IV. 401. 
= gleichzeitig mit Intrauterin- 
schwangerschaft IV. 404, 
Extremitäten-Deformitäten, obere IV. 22. 
— -Verletzungen in gerichtlich medieinischer 
Beziehung VI. 7 


F. 


Fadenoperation, Nachtheile ders. TII. 119. 

Faserstoffablagerungen, Eiter, Transsudate, zur allge- 
meinen Pathologie ders. I. 91- 94, 

Favus, zur Lehre von dems. IV. 288. 

Fäule der Schafe VI. 45. 

Fehl-, Hemmungs- und Verirrungsbildungen des Ner- 
vensystems und der Sinnesorgane IV. 2, 
des Verdauungsapparates IV. 3, des Harn- 
und Geschlechtsapparates IV. 3, der Kreis- 
laufsorgane IV. 3, der Extremitäten IV 8. 

Fenchelhonig-Extract, Bestandtheile dess, V. 87. 

Ferro-Magnesia citrica, zur Bereitung ders. V. 51. 

Ferrum V. 49, 99. 

Ferrum oxydatum hydratum liquidum, zur Pharmacie 

dess. V. 50. 

pieronitricum, zur Pharmaeologie dess. V, 100. 

Fette V. 68. 

Fettgeschwulst, siehe auch „Lipom“. 

Fettige Degeneration, zur Pathologie ders. IV. 155, 
Fettleber, hyperämische, bei dreifachem Herzklappen- 
fehler, Fall hievon II. 40—42, 

Fettsucht, zur Behandlung ders. IV. 155. 

Fieber, im Allgemeinen, zur Lehre II. 81—83. 

— Einfluss desselben auf die Menstruation II. 83. 

— enzootisches adynamisches bei Pferden VI. 30. 

— gelbes, vom Standpunkte der Hygieine VII. 99. 

—  remittirende, zur EEE RUERS und Therapie IV. 
3s5—91. 

Findelanstalten, in hygieinischer Beziehung VL. 66. 

Finnen, zur-Hygieine ders. VII. 85. 

Fische, zur Pharmacologie und Toxicologie derselben 
Vi, 

Fleisch, vom Standpunkte der Hygieine VI. 85. 

Fleischnahrung beim Pferd VI. 6. 

Fliegenstiche tödtlich bei Thieren VI. 36. 
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Flüchtige Oele V. 72—7 
Flüssigkeit, deren et in ungleich weiten Röhren 
1.%. 


Fluid-Ozon, Bestandtheile dess. V. 88. 
Foeniculum officinale, Anwendung dess. in; der Medi- 
ein V. 111. i 
Foetalpuls, Studien darüber IV. 371. 
_ Verhältnisse dess. II. 178. 
Foetus, Beschaffenheit desselben als Göhustshindörsiss 
IV. 394. 

— über die Diagnose dess. IV. 370. 
Follieulargeschwülste, zur Lehre von dens. II. 290. 
Foramen ovale, über das Offenbleiben dess. bei Er- 

wachsenen I. 114. 
Fossa iliaca dextra, über krankhafte Processe derselb. 
111.319; 
Fractur, siehe auch „Knochenbruch“. 
Frankreich, zur medicinischen Geographie dieses Lan- 
0es71]. 210 
Fremdkörper in den Respirationsorganen III. 230. 
=> ‚ ein solcher frei in der Peritonäalhöhle 
: befindlicher, ein Fall und Analyse 
dess. III. 322, 323. 
Friesel, eigenthümlicher Fall hievon IV. 73. 
—  Epidemiebericht IV. 72 
—  -Pneumonie, zur Pathologie und Therapie 
ders. IV. 73—75. 
Fruchthälter-Blutung bei einer Kuh VI. 44. 
— -Umdrehung bei Kühen VI. 44. 
bei einer Stute VI. 33. 
Frühgeburt, künstliche, Casuistik, Indicationen. Metho- 
den und Statistik IV. 413, 414. 
Fucus vesiculosus, zur Pharmacologie V. 105. 
Füred, Kurort, Analyse seiner Quellen V. 148. 
Fütterung und Mästung von Thieren VI. 10. 
Fungi V. 5, 105. 
Furunkel und Anthrax, zur Pathologie und Therapie 
' IV. 148—151. 
Fuss-Bewegungen, Uebersicht ders. IV. 33. 
— -Deformitäten IV. 33-42. 
— -Wurzelcontracturen, erworbene, Studien darüber 
IV. 35. 


\ 


&. 


Galle, zur physiologischen Chemie I. 212. 

— in Bezug auf die Herzthätigkeit I. 134. 
Gallen-Absonderungsmenge I. 141. 

— -Blase, Communication ders. mit dem offenen 
Urachus IV. &. 
,‚ vergrösserte bei einer Kuh VI. 13. 

—  -Farbstoffe, zur Chemie ders. I. 214—219. 

— -Fieber, Statistik IV. 85. 

— -Säure im icterischen Harn II. 143. 
Gallertcancroid, zur Lehre von dems. IV. 

—. krebs, feinerer Bau dess. IV. 206. 
Gallus domesticus, Analyse seiner Eischalen V. 36. 
Gasbeleuchtung, vom Standpunkte der Hygieine VII. 33. 
Gasgehalt des Blutes, in Bezug auf die Herzthätigheit 

1138, 
Gährung, zur physiologischen Chemie ders. I. 199. 
Gährungsstoffe und Oontagien, Studien. darüber II. 
112 — 114, 
Gebärmutter, siehe auch „Uterus“. 
— -Vorfall, siehe „Uterusvorfall“. 
— -Zusammenziehungen, zur Physiologie der- 
selben I. 194. 

Gebirgsbalsam, Vorschrift hiefür V, 89. 
Geburt, Diätetik ders. IV. 380—382. 

—  Complicationen bei ders. IV. 395. 

— .. Pathologie und Therapie IV. 383—413. 

— Physiologie IV. 372—380. 

—' mehrfache, Statistik, Casuistik IV. 382. 
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Geburt, schmerzlose, ein Fall hievon IV. 374. 
Geburtshülfe, Bericht über die Leistungen hierin IV. 
369—423. 
— .:5'Allgemeines IV. 369. 
— Hindernisse von Seiten des Beckens IV. 


der Frucht IV. 
394. 

der Geschlechts- 
theile IV. 391. 


389. 
== zur Diagnostik IV. 370-423. 
— Operationen IV. 413--422. 
Gefängnisse, in hygieinischer Beziehung VII. 64. 
Gefässe, Histologie ders. I. 78—95. 


Gefäss-Geschwülste, zur Pathologie und Therapie ders. . 


IV. 19. 

— stämme, Missbildung ders. IV. 11. 
Geheimmittel V. 87—90. 

Gehirn, Untersuchungen dess. in Bezug auf Form und 
Gewicht I. 111, 112. 
Gehirnerschütterung, zur Pathologie ders. III. 23. 

— . syßhilis, Fälle hievon IV. 255. 

Gehörknöchelchen und Paukenhöhlen-Region, Krank- 
heiten ders. III. 153. 

— organ, Abscesse in der Nähe dess. III. 155. 
zur Theorie dess. I. 8. 
Geisteskrankheiten, Aetiologie III. 101. 

_ Anatomie, pathologische III. 102. 
_ Arten, besondere III. 88. 
— Dementia paralytica III. 95>—101. 
— Idiotie III. 101. 
= Pathologie und 
III. 83—101. 
— Statistik II. 103. 
— "Therapie III. 102. 
— Verhältniss zu andern Krankheiten 
IIL. 86. - 


% 


Symptomatologie 


— nach acutem Gelenksrheumatismus | 


IIl. 89. 
— in Folge von Störungen der Men- 
struation III. 101. 
Gelbfieber, zur Pathologie, Symptomatologie und The- 
rapie dess. IV. 85—91, über Contagiosi- 
tät dess. IV. 86. 
Gelenkkrankheiten III: 168—170. 
— rheumatismus, zur Therapie dess. IV. 54, 55. 
— wunden, vgl. Schusswunden. 
Genitalien, weibliche, zur Anatomie u. Pathologie ders. 
IV. 293, 294. 
plastische Operationen an dens. 
V. 194—201. 


Gentiancae V. 14. 
Genu valgum, zur Aetiologie und Therapie desselben 
IV. 29. 
Geographie, medicinische, Bericht über die Leistungen 
hierin II. 193—255. 
Allgemeines und Literatur 


K:r193: 
ae -— Statistik I. 193— 240. 
— — von Afrika II. 235 — 238. 


Amerika. II. 238—23%. 
Amurland II. 230— 235. 
Asien II. 223 —235. 
Australien II. 239, 


Deutschld. II.196— 210. 

- Europa Il. 196— 223. 

— Frankreich 1. 213. 

— Honduras II. 238. 

Neuseeland I. 239. 

dem russischen Asien 
I1.-223— 230. 

— Russland I. 213—223. 


der Wehen IV. _ 


Böhmen LU. 210—213. 


a 
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Geographie, medieinische, von Sudan und Sennär I. 
235--238. BE - | 

der Medicin, Bericht über die Leistungen 
hierüber IL. 1—10. 

Allgemeines, Lehrbücher D.1. 

des Alterthums II. 2—4. 

des Mittelalters II. 5—8. 

der Neuzeit II. 8-10. 

der Aegyptier I. 1. 

der Griechen II. 4. 

der Indier I. 1. 

— = der Römer U. 5. 

der epidemischen Krankheiten II. 10—12, 

Allgemeines 
I. 10. 

der neueren 
Zeit. 11. 

des Mittelal- 
ters II. 10. 


Geschichte 


Geschichte 


Cholera II. 12. 
Geschlechtsorgane, männliche, Bericht über die Leist- 
ungen in der Pathologie. derselben III. 
247 —272. 
_ -Theile, weibliche, als Geburtshinderniss 
TV:789% 
-Trieb, zur Physiologie dess. bei Thieren 
VI 10. 
_ -Verhältnisse, zweifelhafte, in gerichtlich- 
medicinischer Beziehung VII. 22. 
Geschwülste, Bericht über die Leistungen in der Lehre 
hievon IV. 183—223. 
— Allgemeines IV. 183. 
zur Therapie ders. IV. 216. 
bei Thieren VI. 52. 
Geschwulst-Statistik IV. 189. 
Gesichtsnerven-Lähmung, zur Lehre IIl. 61. 
Gesundheit, Gefährdung ders. durch besondere Schäd- 
lichkeiten VII. 94—98. 
durch giftstoffhaltige Farben 
VI. 94—97. 
durch Terpentinanstrich von 
Zimmern VII. 97. 
durch mit. Anilin gefärbte 
Zuckerwaaren VII 97. 


Gesundheitslehre, Literatur VII. 30. 
— pflege, Bericht über die Leistungen hierin 
VI. 30—112. 
_ -Senfkörner, holländische, Bestandtheile 
Dun ga a5 1 
Gewebe, einfache, Histologie ders. I. 30—56. 
— _ und Organe, physiologische Chemie derselben 
I. 211— 220. 
— zusammengesetzte, zur Histologie derselben 
I. 61—106. 


Gewichtsveränderungen der Neugeborenen IV. 316. 

Gicht, Behandlung ders. IV. 169. 

Gichtpulver von Wundram V. 88. 

Gifte und Vergiftungen in gerichtlich-medieinischer Be- 
ziehung VO. 15—20. | 

Giftstoffe, verschiedene, Wirkung derselb. bei Tihieren 
Yokn20; 

Gingivitis expulsiva, zur Pathologie u. Therapie ders. 
I1L.. 238, 239. 

Glas-Augen, zur Anatomie VI. 4. 

Glossitis, zur Aetiologie III. 299, Symptomatologie 300, 
Prognose u. Ausgang 301, "Therapie 302. 

Glycerin, zur Pharmacologie dess. V. 104, 

Löslichkeitsverhältnisse dess. V. 67. 

-Creöme, Zusammensetzung dess. V. 86. 

— -Hautbalsam, Bestandtheile dess. V. 88. 

Glyxogen, quantitative Bestimmung dess. in der Leber 
I. 204, 

Gossypium fulminans, zur Phbarmacie dess. V. 64. 

Gramineae V. 6. 
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Greifenberg in Oberbayern, Analyse seiner Wässer V. 
147. 


Grundstoffe, electronegative und deren Verbindungen 


unter sich V. 40—43, 
electropositive und deren Verbindungen 
unter sich V. 43—53. 
Gymnastik, rationelle, medicinische, Unterschiede vom 
gewöhnlichen Turnen V. 171. 
Gynaecologie, Bericht über die Leistungen hierin IV. 
291—313. 
— allgemeine Werke IV. 291. 
Gypsverbänd, Modification dess. IV. 358, 


H. 


Haarbalgparasiten, Untersuchungen hierüber IV. 286. 
— .gewebe, zur Histologie dess. I. 95. 
— kräuselndes Mittel von Mora, Bestandtheile .dess, 
V. &2. 
— mittel V. 89. 
Haematocele uterina und retrouterina IV. 301. 
Fe EUR deren Darstellung aus Blutflecken 
..82. 
Haemophilie IV. 170. 
Haematoxylinpapier, Darstellung dess. I, 152. 
Haemostaticum, neues, Darstellung eines solehen 'V. 99. 
Hahnentritt, bei Pferden, zur Pathologie dess. VI. 35. 
Halisterischer. Schwund des Knochengewebes I. 48. 
Ill. 167. 
Hals- und Brustverletzungen, in gerichtlich-mediecini- 
scher Beziehung VII. 6, 7. 
Hammel, Milchen ders. VL ’s. 
Harn, über die: morphologischen Bestandtheile dess. 
; bei Morbus Brigthii IL 250. 
— Zusammensetzung desselben bei der Spermator- 
rhoea III. 272. 
-und männliche Geschlechtsorgane, Bericht über 
die Leistungen in der Pathologie derslb. 
III. 247— 272. 
- und Geschlechtsorgane, zur pathologischen Ana- 
tomie ders. U. 42—44, 
Krankheiten derslb. bei 
Kindern IV. 338. 
Krankheiten derslb. bei 
Pferden VI. 32. 
Krankheiten . ders. beim 
£ Rindvieh VI. 44. 
und Faeces, zur physiologischen Chemie ders. 
I. 220. 
— _-Absonderung, zur Physiologie ders. I. 142--147. 
— -Temperatur, Beobachtungen hierüber II. 160. 
— blasencatarrh, zur Symptomatologie und The- 
rapie Ill. 261. : 
blasenirritation, zur Therapie III. 261. 
—  blasenkrankheiten III. 261. 
_ ‚ zur, Therapie ders, V. 131. 
röhre, Krankheiten ders. III. 263— 268, 
weibliche, Erweiterung ders., Casuistik 
228. 
—  röhrenfisteln, zur Lehre III. 266. 
strieturen, Statistik, zur Pathologie und 
Therapie III. 263—-268. 
— säure, Ausscheidung, tägliche, von Erwachsenen, 
Berechnung 1. 83. 
quantitative Bestimmung ders. im Harne 
I. 220. 
— stein aus der Harnröhre eines Pferdes, Analyse 
dess. VI. 16. 
— . stoff, Reactionen dess. V. 55. 
Absorption durch dies. in Bädern V. 140. 
äussere und Zellgewebe, Krankheiten ders. bei 
Kindern IV. 344—350. 


XXVII 


Haut-Ausschlag bei Pferden IV. 31, 32. 
Haut, eigenthümliche Veränderungen ders., Fälle hie- 
von II. 44. 
und Zellgewebe, Krankheiten ders. bei Pferden 
VI. 31. 
Krankheiten ders. beim Rind- 
vieh VI. 41—44. 
und Bewegungsapparat, zur patholog: Anatomie 
ders. II. 44—-50.. 

-Blutung bei einer Kuh VI. 40. 

-Brand, weisser, zur Therapie VL. 42. 

-Krankheiten, Bericht über die Leistungen hie- 
rin III. 273—297. 

Eintheilung III. 273. 

-Reize, Wirkung ders. I. 129. 

Häute, seröse, Krankheiten ders. III. 174. 

und Zellgewebe, Bericht über die Leist- 
ungen in der Pathologie derselb. II. 

. 171— 176. 

Hebammenschule, Einrichtung einer solchen VII. 49. 

Heilgymnastik, Bericht über die Leistungen hierin V. 

161—172. 

methoden, allgemeine II. 121. 

methode, desinfieirende II. 132—135. 

gymnastisch-orthopädische, Wesen ders. 


IV. 13. 

— mittel und Heilverfahren in forenser Beziehung 
VII. 20. 

— mittellehre und Toxicologie, veterinärztliche VI. 
18—21. 


— quellen, alcalische, — alcalisch-erdige, — alealisch- 
salinische und alealisch-muriatische 


V. 146. 
_ —_ Deutschlands und der österr. Monarchie 
V, 144—156. 


der Schweiz, Italiens, Frankreichs, Spa- 
niens, Griechenlands u. anderer Län- 
der V. 156—160. 

Eisenwässer, — alkalisch-salinische und 
alkalisch-erdige V. 148. 

Bitterwässer V. 155. 

Schwefelwässer V. 155. 

Soolquellen und die See V. 151. 

Heilquellenlehre, Bericht über die Leistungen im Ge- 
biete ders. V. 150— 160. 

allgemeine Literatur V. 138—144. 

specieller Theil V. 144—160. 

Heilverfahren, ableitendes U. 131. 

Heirathen unter Blutsverwandten, vom Standpunkte 

der Hygieine VII. 92. 


Heizung, zur Gesundheitspflege VII. 33. 

Heldrungen, Gehalt des Soolbrunnens das. V. 154. 

Helcologie, Bericht über die Leistungen in ders. III. 

273—297. 

Helleborus viridis, zur Pharmacognosie V. 18. 

Helminthiasis bei Thieren VI. 12. 

Hepatitis, acute und chronische, zur Pathologie ders. 
III. 313, 314. 

suppurativa, Fälle hievon III. 313. 


Hernien im Allgemeinen, Bruchbänder, Einklemmung, 
Operation IV. 365—368. 

und Vorfälle bei Thieren VI. 53. 

einzelne IV. 366—368. - 


Herpes circinatus, Behandlung dess. IV. 288. 

tonsurans und cireinatus, zur Lehre von dems. 
III. 294—296. 

Zoster, Abortivmittel hiefür IV. 


Herz, über die Lage dess. II. 155. 

fettige Degeneration dess. bei Thieren VI. 14. 

-Affectionen, secundäre, nach Gelenkrheumatis- 
mus IV. 55. 

—  -Anomalieen, angeborne III. 191. 

dämpfung, Formen und Dimensionen II. 153. 
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u 
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- und Gefäss-Krankheiten, zur Diagnostik IL, 169. 
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Herz-Geräusche, ohne anatomische Veränderung III. 
182. 
Studien über dieselben I. 158. 
-Hypertrophie, zur Pathologie ders. III. 187—189. 
plötzlicher Tod durch dieselbe bei 
Thieren VI. 14, 
-Krankheiten III. 177—195. 
Allgemeines III. 177. 
verschiedene bei Thieren VI. 33, 34. 
en complicirt, mit einer bedeutenden Stau- 
ungshyperämie in einer Fettleber II. 183. 
-Ruptur, spontane, zur Lehre von ders. II. 189. 
-Schlag, Einfluss der‘ Vagus-Reizung auf denslb. 
1.182, 
-Töne, Entstehung ders. U. 157. 
-Vergrösserung bei Chlorose, Fälle hievon H. 170. 
-Verletzung bei einer Kuh VL 37. 
-Vorkammer, linke, Zerreissung ders. bei einem 
Pferde VI. 14. 
-Wand, rechte, Abscess in ders. bei einem Och- 
sen VI. 14. 
Hidrotopathien, zur Lehre hievon III. 290 —292. 
Hinken und Luxationen bei Thieren VI. 53. 
Hirn, kleines, Krankheiten dess. III. 4. 
Gross-, und Klein-, Krankheiten ders. IIL 6. 
krankhafte Zustände dess. III. 6-—11. 
abscesse, Studien darüber III. 10. 
blutung nach Eclampsia saturnina, ein Fall hie- 
von V. 99. 
blutungen, Prodrome und Symptome III. 6. 
bruch, Fälle davon IV. 5. 
congestion, Behandlung ders. ILL 9, 10. 
erweichung, zur Lehre hievon III. 10. 
krankheiten im Allgemeinen III. 1, 2. 
zur Pathologie ders. IL. 1—11. 
Localisationen ders. II. 2—6. 
rheumatismus, zur Lehre von dems. IV. 60. 
schenkel, Krankheiten ders. III. 3, 4. 
sclerose bei Kindern, Fälle davon IV. 319. 
veränderungen, krankhafte bei Thieren VI. 15. 
wassersucht, chronische, bei .einer Kuh VI. 40. 
windungen, vordere, Krankheiten ders. III. 2. 
Hiradlimei 1V:4385. 
Histologie, pathologische II. 13—28. 
Bericht über die Leistungen in derselben 
I. 19—106. 
Handbücher und Hülfsmittel I. 19. 
Hoden-Krankheiten III. 268— 270. 
Honduras, zur medicinischen Geographie dieses Lan- 
des II. 238. 
Honig und seine Arten, zur Chemie V. 66. 
Hopfenbittersäure, Darstellung, Eigenschaften u. Ana- 
lyse V. II. 
Hordeum vulgare, Analyse dess. V. 6. 
Hornhautepithel, pathologische Veränderungen desslb. 
TEIL "TIT: 
körper, Untersuchungen darüber I. 40. 
krankheiten UI. 131. 
trübung nach Durchschneidung des Trigemi- 
nus 1. 173. 
Horopter, zur Lehre davon I. 12. 
Hören und Tasten, zur Physiologie ders. I. 169. 
Hufbeschlag, zur Lehre hievon VI. 58. 
Humor aqueus, Eiter- und Bindegewebskörperchen in. 
dems. 1I. 17. 
Humulus Lupulus, zur Pharmacognosie V. 11. 
Hunde-Krankheiten VI. 47—50. 
Hundswuth, Fälle von Uebertragung ders. 
‚schen IV. 270. 
beim Menschen, zur Pathologie u. Thera- 
pie ders. IV. 269. 

v. Standpunkte d. Hygieine VII. 101—107. 
Statistik, Entwicklung, pathol. Anatomie 
und Uebertragung ders. VI. 43—50. 
Hungern der Wiederkäuer, Gefährlichkeit dess. VI. 6. 


— 


auf Men- 
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Hüftgelenk, über angeborne und‘ erworbene Luxation 
IV. 25, Contractur, Anchylose IV. 27. 
Hüftgelenks-Deformitäten, Eintheilung u. Behandlung 
ders. 1V.,28...,9 

-Entzündung, zur Lehre von ders. II. 169. 

Hyaliner Knorpel, Studien über dens. I. 41. 

Hydatiden-Entleerung durch die Urethra, Fall IV. 283. 

Hydramnion, zur Lehre von dems. IV. 412. 

Hydrargyrum V. 53. 

er rubrum, dessen Bereitungsweise 
. 53. 

Hydrencephalocele, Fälle hievon IV. 5. 

Hydrocele, zur Therapie ders. III. 268. 

en Flüssigkeit, chemische Untersuchung 

1.251, ’ 

Hydronephrosis, ein Fall IV. 301. 

Hydropneumothorax bei Pferden, 
VI..29. | 

der Arsenikarbeiter VII. 79. 

— Anilinarbeiter VII. 80. 

bei der Chromsäurefabrication VIL 79. 

der Eisenbahnbediensteten VII. 84. 

Kautschukarbeiter VII. 82. 

— Kohlenminenarbeiter VII. 72—75. 

Stahlarbeiter VII. 76—79. 

— verschiedenen Gewerbe und Beschäftig- 

ungen VII. 72—85. 

und Zucht, thierärztliche VI. 8—10. 

privata VII. 30—34, 

publica VII. 34—112. 

allgemeiner Theil VII. 34—63. 

specieller Theil VII. 63— 112. 

selbstständige Schrift darüber VO. 

34—38. 
Hymen, unverletztes, als Geburtshinderniss IV. :384. 


zur Pathologie dess. 


Hygieine 


Hyperaemie, zur allgemeinen Aetiologie derselben II. 


84— 88. 
und Entzündung im Allgemeinen, zur 
Lehre hievon 11. 83—91. 
Hypertrophie einer Körperhälfte, Fälle hievon I. 47, 48. 
des linken Herzventrikels in Folge von 
Nierenschrumpfung IIL. 187, 251. 
Hypodermatische Einspritzungen, Vortheile derselben 
. UI. 120. 
Hysterie, zur Lehre hievon III. 73—82. 
acute, zur Lehre von ders. III. 79. 
aussergewöhnl. Symptomen-Complexe III. 81. 
Hysterische Dämonopathie, Symptome und. Therapie 
107,78 
Lähmungen, zur Symptomatologie III. 74, 
Aetiologie III. 76 u. Therapie IIL. 77: 
Schluchzen, ein Fall hievon III. 77. 


J. 


Ichor, Unterscheidung dess. vom Eiter II. 77. 

Icterus perniciosus, zur Lehre von dems. III. 308—313. 

rheumaticus, Bemerkungen hiezu IV. 63. 

Idiotie, Literatur ders. ILL, 101. 

Ileus rheumaticus, zur Symptomatologie IV. 69. 

Ileotyphus, siehe „Typhus abdominalis“. 

Incarceration des Darmes, anatom. Befund III. 317. 

Incontinenz des Harns, zur Therapie III. 261. 

Incontinentia urinae bei Pferden VI. 32. 

Incubus, siehe „Alp“. 

Indikan im Harne I. 146, II. 146. 

Influenza, Epidemiebericht IV. 71, zur Therapie ders. 
IV. 72. 

Influenza bei Thieren, zur Pathologie ders. VI..29. 

Inhalationen bei Lungenkrankheiten III. 228. 

Inosit im Harne von Nervenkranken III. 20. 

Inscriptio elastica I. 40. - 


AXIX 


Insecta IV. 286. 

Insecten, zur Toxieologie ders. V. 117. 

Insolation, zur Lehre von ders. IV. 46. 

Interlaken, als’ Gebirgskurort V. 158; 

Intermittentes IV. 76—85. 

zur Aetiologie IV. 76, Symptomatologie 
78, Diagnose, Typus,. Ausgänge 80, 

Therapie IV. 80. 

Inzucht, Einfluss ders. bei Thieren VI. 9. 

Jod und Jodkalium, Wirkung ders. V. 94. 

Jodetum hydrargyrieum, zur Pharmaeie dess. V. 53. 

Jodinjectionen bei Ovariencysten IV. 302. 

Jodkalium, Anwendung dess. bei Kindern IV. 316. 

Jodtinetur als Reagens auf zuckerhaltigen Harn II. 145. 

Johannisbrunn, Badeort, Analyse seiner Quellen V. 148. 

Iridioeyclitis, chronische, zur Lehre von ders. IIL 107. 

Iridodesis, Gefahren bei ders. III. 122, 

Iris, Nerven ders. I. 113. 

Iritis syphilitica, zur Pathologie und Therapie derslb. 

BV.'259; 


Irradiation, Messung der Stärke ders, I. 168. 

Irrenanstalten, über die Colonisation in dens. VII. 65. 

Irrengesetzgebung und Irrenwesen, zur Literatur ders. 
III. 103. 

Ischias, zur Behandlung derslb. und Studien darüber 
III. 26, 27. 

Isobernsteinsäure, zur Pharmacie ders. V. 55. 
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Kälte als Heilmittel V. 133. 

Kaiserschnitt an den Lebenden, Casuistik IV. 418—420. 

post mortem, Casuistik IV. 420. 

Kalbefieber, zur Lehre hiervon VI. 44. 

Kali, chlorsaures, bei heriditärer Syphilis IV.- 263. 

Kali-Crö&me, Darstellung dess. V. 86. 

Kali, myronsaures, Eigenschaften dess. V. 22. 

Kali-Permanganat, als Desinfeetions-Mittel II, 133. 

Kali pitronitricum, Wirkung dess. bei Thieren VI. 19. 

Kalium, zur Pharmacie dess. V. 43. 

Karbunkelkrankheit, auf Menschen übertragen, Gefähr- 
lichkeit, Entstehung u. Behandlung ders. 
IV. 1278, i 

Katalepsie, zur Lehre hievon III. 68. 

Katalyse, zur physiologischen Chemie I. 199. 

Kater, Mordlust dess. VI. 7. 

Katheter, Studien darüber III. 267. 

Katochus, Fall hievon II. 68. 

Katzenspulwurm, gemeiner, Vorkommen desselben im 
Menschen IV. 279. 

Kautschuk-Gebisse, über die Schädlichkeit ders. III. 
245. 

Kehlkopfsknorpel, Verkalkung ders. I. 50. 

Kehlkopfsmuskeln, Atrophie derslb. in Folge von Er- 
krankung des nervus recurrens 11. 189. 

Keloid, Fälle hievon IV. 194. 

Keratitis, interstitielle, syphilitische, zur Symptomato- 
logie, Casuistik und Prognose IV. 260, 
261. 

Keratoglobus, hochgradiger, Fall hievon III. 116. 

Keuchhusten, zur Lehre hievon III. 230. 

zur Therapie IV. 334. 

Kinderkrankheiten, Bericht über die Leistungen im 

Gebiete ders. IV. 314—350. 
_ Allgemeines IV. 314—317. 

Kindersterblichkeit, Statistik IV. 316. 

Kindsmord, in gerichtlich-mediein: Hinsicht VII. 23. 

Klappenleiden, chronische, zur Pathologie u. Therapie 
III. 181—187. 

Klauenseuche bei Schafen VI. 47. 

Kleinhirn, Krankheiten dess. III. 4. 

Klima, Einfluss dess,. auf die Gesundheit VII. 59. 
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Klima der Hochalpen, Abhandlung H. 194. 
und Tageszeit, Einfluss auf die Temperatur des 
Urins VII. 62.  - 
— und Wetter, Einfluss ders. auf Krankheiten I. 
106—108. 
Klumpfuss,, zur Pathologie und Therapie IV. 33—42. 
Kniebis-Bäder, zur Balneologie V.. 150. 
Kniegelenks-Contractur, Ankylose und Gelenkssteifig- 
keit, zur Aetiologie, Casuistik und Be- 
handlung IV. 30—33. 
-Deformitäten IV. 29,80. 
-Entzündung, zur Lehre von derslb. IH. 
170. 
Knochen, Gewichtsverhältnisse ders. I. 108, 150. 
zur Histologie I. 46. 
-Apparat, Veränderungen an dems., Casuistik 
I. 


-Bildung, künstliche I. 52, II. 14. 

brüche im Allgemeinen, Statistik, Verbände, 
Pseudarthrose IV. 358. 

‚ Casuistik IV. 359— 361. 

,‚ bei Kindern IV. 343. 

‚„ bei Thieren VI. 54. 

entzündung u. ihre Ausgänge III. 165—168. 

gewebe, zur Histologie dess. I. 43—52. 

menschliches, über die Structur dess. 

I. 48. 
krankheiten Ill. 165—168. 
und Gelenke, Krankheiten ders. bei Kindern 


IV. 339— 344. 
Knorpel-Asche, quantitative Untersuchungen derselben 
1. 212. 


-Elemente, Studium über dies. I. 42. 

-Gewebe, zur Histologie dess. I. 41—43. 

-Geschwülste IV. 198. 

-Substanz, quantitative Untersuchungen darüber 

I. 232% 

Koch-Geschirre vom Standpunkte der Hygieine VII. 92. 

Kohlenhydrate und andre dazu:gehörige Körper V. 64. 

Kohlenminen-Arbeiter, zur Hygieine ders. VII. 72—75. 

Kohlenstoff V. 42. 

-Verbindungen, künstlich darstellbare V. 
102—105. 

Koller, zur Pathologie u. Therapie VI. 33. 

Kopfhypertrophie, halbseitige, angeborne III. 6. 

— krankheit des Rindviehes, zur Lehre von derslb. 

VI. 45. 

— verletzungen in gerichtlich-medic. Beziehung VI. 6. 
— wirbel der Thiere, Construction ders. VI 4, 

— wunden, Casuistik etc. IV. 356. 

Koppen der Pferde VI. 22. 

Kousso, zur Chemie dess. V. 52. 

Körperverletzungen und Tödtungen in gerichtlich-me- 

dieinischer Beziehung VII. 4, 5. 

Krämpfe, tonische IH. 31—36. 

Krätzmilbe, zur Physiologie III. 296. 

Krätzsalbe, Zusammensetzung ders. IV. 286. 

Krankheiten, acute, Bericht über die Leistungen in 
der Pathologie und Therapie derslb. 
IV. 43—152. 

acute, zur Therapie ders. IV. 44. 

affective II. 61—67. 

angeborne IV. 9. 

chronische, dyskrasische u. endemische, 
Bericht über die Leistungen hierin 
V. 153—182. 

der Circulationsorgane und des Blutes 
bei Kindern IV. 324—326. 

epidemische, zur Geschichte derselben 
I. 10—12, 

der Harn- und Geschlechtsorgane bei 
Kindern IV. 338. 

der äussern Haut und des Zellgewebes, 
der Drüsen und Muskeln bei Kindern 
IV. 344—350. 
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Krankheiten‘ ‚der Knochen und Gelenke bei Kinderk 


IV. 339— 344. 
_ durch verdünnte Luft, zur Lehre hievon 
IV. 49. 


mechanische, Bericht über die Leistun- 
gen iin Gebiete ders. IV. 351—368. 

des Nervensystems u. der Sinnesorgane 
bei Kindern IV. 317—324. 

reactive II. 58, 

der Respirationsorgane bei Kindern IV. 
326— 335. 

subactive II. 57. 

syphilitische, Bericht über die Leistun- 
gen in der Lehre hievon IV. 224— 
266. 

der Verdauungsorgane und ihrer Ad- 
nexen bei Kindern IV. 335—338. 

vorgeschützte, simulirte, angeschuldigte 
und verhehlte VII. 22. 

Krankheits-Ausgänge IH. 116. 

-Genien, Studien über dies. II. 114—116. 

-Processe, allgemeine II. 81—97. 

Behandlung ders. II. 122— 142. 

Kreatin und Kreatinin, Bestimmung ders. in den Mus- 

keln I. 211. 
Kreatinin im Harne von Diabetikern, Analyse desselb. 
IV. 162. 

Krebs, Casuistik IV. 201—204. 
— -Geschwülste IV. 200. 

Kreislauf, zur Physiologie dess. I. 132—137. 
Kreislaufsorgane, Bericht über die Leistungen in der 
Pathologie ders. III. 177—208. 
und Blut, Krankheiten derselb. bei 

Kindern IV. 324—326. 
Kriegsheilkunde, Bericht über die Leistungen hierin 
IV. 351—368. | 
Hand- u. Lehrbücher IV. 351, 352. 

Kropf, epidemischer IV. 204. 

und Cretinismus, zur Pathologie desselben IV. 
19501 

bei Thieren, zur Pathol. und Therapie VI. 42. 

Krystalllinse, Krankheiten ders. III. 136. 

Kuhpocken, zur Pathologie u. re VI. 42. 

Kurorte, klimatische, in 

Ajaccio I. "246. 

Egypten II. 247. 

Graubündten II, 245. 

Mentone II. 245. 

Meran 1. 245. 

Nizza II. 245. 

Wihtällceighwillltes zur ae derslb., Casuistik 

IV.’199. 
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Laburnum-Samen, ein Fall von Vergiftung durch dens. 
V, 114. 

Labyrinth, häutiges, Bau dess. I. 114. 

Labyrinth-Region, Krankheiten ders. IIT. 159. 

Lac vaccinum, zur Pharmacognosie V. 35. 

Lactin, Zusammensetzung dess. V. 88. T 

Lamellenbildung I. 48. 

Laminaria digitata, deren Anwendung IV. 292. 

Laparotomie, zur Lehre hievon V. 221. 

Lariein, Eigenschaften dess. V. 6. 

Laryngitis chronica, zur Diagnostik und Therapie ders, 
III. 217. 

Laryngoskopie, zur Lehre und Technik ders. U. 183 
—190. II. 220.. 

Larynx- und Traehea-Krankheiten II. 211—220. 

Larynxstenose, Operationsfall V. 215. 

Läusesucht, in medicinal-polizeilicher Beziehung VII. 
100. 
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Lähmung, idiopathische bei Kühen. VI. 45. 
des Gesichts, zur Lehre III. 61. 
dir der Stimmbänder III. 63. 
-- mit "Muskelatrophie, Casuistik III. 67. 
Lähmungen II. 60—68. 
— cerebrale und spinale,‘zur Diagnose ders. 
III. 60. 
— rheumatische, zur Lehre von denselben 
IV. 70. 
Lähmungserscheinungen bei Pferden VL. 34, 35. 
Lämmerlähme VI 46. 
Lebens- und Leichen-Erscheinungen in gerichtlich-me- 
dieinischer Beziehung VII. 23. 
Lebensdauer, Einfluss der ‚Race auf dies. VIL 57. 
des Standes u. Berufes auf dies. 
VIL 58. 
Lebenssalz, aromatisches V. 88. 
Lebenswecker von Baunscheid V. 89. 
Leber, Absonderungsthätigkeit, Versuche über dieselbe 
I. 140. 
—  fettig degenerirte, nach acutem Gelenksrheuma- 
tismus III 316. 
—  -Atrophie, acute, Casuistik III. 315. 
gelbe bei Schwangeren, Casui- 
stik IV. 306, 397. 
-Cirrhose, zur Symptomatologie III, 315. 
—  -Krankheit durch Leberegel, Casuistik IV. 285. 
bei Hasen VI. 50. 
-Krankheiten II. 308—317. 
—  -Schmelzung bei Schwangeren, acut verlaufende 
IV. 306. | 
—  -Thätigkeit, zur Lehre hievon 1. 139—142. 
— -Thran, Baschin’scher, Zusammensetzung desslb. 
Vr.848. 
Leguminosae V. 114. 
Lehranstalten, zur Hygieine ders. VII. 66. 
Leibesfrucht, Abtreiben ders. in gerichtl.-medieinischer 
Beziehung VII. 23. 
Leichen-Aecker, vom Standpunkte der Hygieine VII 
110. 
Lenticulosa, a ‚ Bestandtheile desselben 
V, 
Lepra, zur Lehe re, IV. 176. 
Leptomeningitis, zur Lehre von ders. IU. 
Leukaemie, zur Pathologie und N derselben 
IV. 153. 
Licht, Geschwindigkeit dess. I. 9. 
zur Theorie hievon 1. 9. 
Ligatur, elastische V. 179. 
Ligature extemporanee V. 179. 
Limmer, Badeort, zur Balneologie dess. V. 156. 
Linse des Menschen, Untersuchungen darüber I. 54. 
Linsen-Gewebe, zur Histologie dess. I. 54—56. 
Lipom IV. 195. 
Lipomatose der Leistendrüsen, Casuistik II. 23. 
Lippenränder der Neugebornen, zur pathol. Anatomie 
1I..13, 14. 
Lippspringe, Analyse seines Mineralwassers V. 150. 


Liquor ferri oxydati, sulfuriei, zur Pharmacie desselb.. 


50. 
—  Hoydrargyri nitriei oxydati, zur Pharmaeie dess. 
53. 


Loganiaceae. V. 108. 

Luft, Bewegung um einen rotirenden Cylinder 1. 7. 

Luftdruck ‚als Heilmittel ‚V. 135. 

hoher, sein Einfluss auf Entstehung von 
Krankheiten LH. 103. 

verminderter, Einfluss dess. auf die Gesund- 
heit II. 105, 116. 

Luftröhre des Pferdes, zur Anatomie ders. VI. 4. 

Luftröhrenschnitt bei Thieren VI. 55. 

Lumbo-abdominal-Neuralgie, Varietät ders. III. 28. 

Lungen-Alveolen, Studien über ‚dies. Il. 37. 

-Apoplexie der Neugebornen III. 225. 

-Congestion als Begleiterin des Croup II. 215. 
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Lungen-Congestion, chronische, zur Pathologie ders. IV. 
333. 

—  -Emphysem .als Begleiter des Croup II. 215. 
— -Emphysem bei Pferden, zur Pathologie VI. 28. 

. — Entzündung, siehe „Pneumonie“. 
—  .„Magen-Nerv der Thiere, zur Physiologie dess. 

Y1.5 

-Parenchym, Krankheiten .dess. III. 221—230. 

' "Seuche des Rindviehes, zur Pathologie u. The- 

rapie VI. 37, 38. 

—  -Tuberculose, Statistik III. 228. 

zur. Pathologie u. Therapie IH. 
226— 230. 

-Veränderung nach Vagus-Durchschneidung I. 

174. 

Lupus, zur Lehre hievon III. 237. 
— „„zur.. Therapie. V. 132. 

Luxation, siehe „Verrenkung“. 

Lymphe, deren Ursprung I. 5, 127. 

zur, Histologie ders. I. 30—35. 

Lab: Drüsen-Hyperplasie, Casuistik II. 23. 

-Gefässe, Absorption durch dieslb. bei Thieren 

VL..d. 

Aufnahme fester. Körper durch ii 
1..80. 

zur Histologie ders. I. 78—95. 

über Ursprung und Wurzeln derslb. 
1.°125, 

der Schilddrüse, Untersuchungen über 
dies. I. 85. 

—  -Lacunen, Genese ders. I. 82. | 

— _-Menge, Untersuchungen darüber I. 124, 128, 

129. 
—  -Röhre I. 81. 
‚System-Krankheiten der Pferde VI. 23—28. 
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Madurafuss, Beobachtungen hierüber IV. 289. 
Magen-Darmschleimhaut-Rheumatismen, zur Lehre von 
ders. IV. 62. 
-Geschwür, zur Pathologie dess. III. 307. 
— -Krankheiten III. 304 - 307. 
— .-Ruptur, zur Pathologie III. 307. 
-Saft, Absonderungsmenge dess. I. 120. 
Magnesia citrica, Bereitungsweise ders, V. 49. 
— hyposulfurosa, Darstellung u. Eigenschaften 
ders. V. 48, 49. 
— sulfurosa, Darstellung u. Eigenschaften ders. 
V. 48. 
Magnesium V. 47. 
Malacie vasculöse des Knochengewebes II. 48, III. 167. 
Malaria-Cachexie, zur Pathologie u. Therapie derslb. 
1V. 84. 
—  -Krankheiten IV. 71—91, 
endemische IV. 76—91. 
epidemische IV. 71—76. 


Malaxineae V. 9. 
Mantgebewegungen, Beschaffenheit ders. I. 185. 
Maranta arundinacea, zur Pharmacognosie V. 10. 
Markzellensarcom, Fall hievon IV. 214. 
Marsch’scher Apparat zur Ermittelung von Arsen V. 39. 
Masern IV. 134—137, zur Epidemiologie 134, Patho- 
logie 135, Diagnose 156. 
Masern, zur Pathologie ders. bei Pferden VI. 31. 
Mastdarmscheidenbruch als Geburtshinderniss IV. 393. 
Mastdarmkrebs, Studien hierüber V. 215—218. 
Maulseuche auf den Menschen übertragen IV. 273. 
Maul- und Klauenseuche, zur Lehre hievon VI. 41. 
Mechanik 1, 4—8. „| 
Medicin, ägyptische, griechische, indische, römische, 
Geschichte derselben IL. 1—5. 
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Mediecin, gerichtliche, ihre systematische Stellung, Ge- 
schichte, Lehrmethode VII. 3, 4. 
= Bericht über die Leistungen 
hierin VII. 1—29. 
selbstständige Werke VI. 1. 2. 
Abhandlungen 'und Journalauf- 
sätze VII. 3. 
Geschichte derselben, II. 
Medicinalbeamte VII. 43—46. 
— -Personen, Beschädigung und Tödtung durch 
Kunstfehler derselben VII. 20. 
Medullarsareom bei einem Huhn VI. 50. 
Melanotischer Krebe siehe auch „Pigmentkrebs*. 
Melanthaceae V. 106. 
Meningitis acute, zur Lehre von derselben III. 13. 
typische, Fall hievon IV. 83. 
Meningo-Encephalitis syphilitischen Ursprungs, 
suistik IV. 254. 
Menispermeae V. 17. 
Menstruation, vicariirende, in Bezug auf Fruchtbar- 
keit, Untersuchungen darüber I. 195. 
Mentone, als Kurort TE.'245; 
Meran, als klimatischer Kurort II. 245. 
Mercurialis annua und Mercurialia, Eigenschaften der- 
selben V. 25 


Metalle und deren Verbindungen V. 43—53. 

Metamorphose des Fettgewebes, Fall hievon II. 22. 

Methylalkohol, Prüfung desselben V. 71. 

Metritis, chronische, zur Lehre hievon IV. 299. 

Milben verschiedener Thiere VI. 11, 12. 

Milch-Probe, neue I. 210. 

— und Blut, zur physiologischen Chemie derselben 

I. 208— 211. 


Militär-Sanitätswesen VII. 52—55. 
Milz, zur Histologie derselben I. 90—95. 
vergrösserte, bei einem Pferde VI. 13. 
Milzbrand, zur Pathologie und Therapie desselben bei 

Pferden VI. 30, beim Rindvieh VI. 39. 
-Bacterien, zur pathologischen Anatomie bei 

Thieren' VI. 17. 
Milzgefässe, Verhalten derselben ]. 114. 
Mineralquellen,, indifferente und klimatische Kurorte 

V. 144. 
Mineralreich, zur Pharmacognosie desselben V. 36 — 39. 
Miscellen, pharmaceutische V. 90. 
Missbildungen, über die künstliche Erzeugung der- 
selben IV. 1. 
ein merkwürdiger Fall IV. 8. 

Misgeiriehr thierische VI. 17. 
Mittelalter, Geschichte seiner Medicin H. 5—8. 
Mollusken,, Toxilogie derselben. V. 117. 
Mondblindheit bei Pferden VI. 36. 
Monstra acardiaca, Casuistik IV. 12. 
Morbus Addisonii, zur Lehre von derselben IV. 182. 
Brightii, zur Lehre hievon III. 249—253. 


Moschus moschiferus, Studien über denselben V. 34. 

Motilitäts-Neurosen III. 31—68. 

Mundhöhle, Hämorrhagie aus derselben III. 240. 

Mund- und Rachenhöhle, Krankheiten derselben II. 
298—303. 

—  Rachenschleimhaut, Krankheiten derselben 
III. 298. 

-Schleimhaut, syphilitische Affectionen dersel- 
ben IV. 237, zur Therapie IV. 239. 


Muskel-Atrophie, progressive, zur Pathologie derselben 

III. 161. - 

Casuistik II. 28. 

in Verbindung mit Paralyse II. 31. 

-Degeneration, Fall hievon DI. 17. 

— -Ermüdung, chemische Bedingungen derselben 

I. 161, 162. 

—  -Faden, quergestreifte, Bau derselben I. 58. 

-Fasern, glatte, gablig getheilte, Vorkommen 
derselben I, 56. 
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Muskel-Gewebe, zur Histologie, Eintheilung ete. des- 
selben I. 56—61. 
quergestreiftes, Regenerationsfähig- 
keit desselben I. 59 
-Krankheiten III. 161—165. 
und Drüsen-Krankheiten bei Kindern IV. 344— 
350. 
-Rheumatismus IV. 68. 
-Saft, Eigenschaften desselben I. 159. 
-Tonus, zur Lehre von demselben I. 160. 
-Zuckung, am lebenden Frosche I. 4. 
-Zusammenziehung, Studien über dieselben I. 
157. 
Veränderungen desselben während der 
Schwangerschaft und nach der Geburt 
IV. 372. 
Mühlacker, Analyse seines Badewassers V. 155. 
Myelin, Bemerkungen hierüber II. 25. 
Myelitis acuta, ein Fall von Heilung derselben II. 12. 
chronica, zur Lehre von derselben III. 13. 
Myologie, Bericht hierüber I. 111. 
Myroxylum Pereirae V. 30. 
toluiferum siehe „Tolubalsam.“ 
Myxom der grossen Schaamlippe, ein Fall hiervon 
IV. 187. 
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Nabelschnurgeräusch, Vorkommen desselben II. 179. 
-Repositorium, Modification desselben IV. 
413. 
-Vorfall IV. 413. 
Nachgeburt siehe auch „Placenta*. 
Nachgeburtsperiode, Diätetik derselben IV. 381. 
Nadeln in einem Pferde gefunden, ein Fall hievon 
vI.’13: 
Nagel, eingewachsener an den Fingern III. 170. 
-Gewebe, zur Histologie desselben I. 38. 
Nahrungs- und Genussmittel, zur Hygieine derselben 
VI. 85—91. 
Narbenankylose des Unterkiefers, Operation V. 210. 
Narbenkeloid, zur Lehre von demselben IV. 244. 
Narcotica, Anwendung derselben bei Wehenanomalien 
IV. 389. 
Nasen-Bildung, neue Methode V. 186. 
-Höhlen-Krankheiten III. 209. 
Natrium V. 44, 101. 
Natron choleinicum , Darstellung und Eigenschaften 
desselben V. 44, 
kohlensaures, Wirkung auf den menschlichen 
Organismus V. 140. 
carbonicum, Wirkung desselben auf den Stoff- 
wechsel v+101: 
Nebenhoden, syphilitische Erkrankung desselben IV. 
245. 
Nebenpancreas in der Magenwand I. 115. 
Nematoden im Froschmuskel I. 58. 
Nematodes IV. 276. 
Nerven, Krankheiten derselben III. 17. 
— - und Muskelsystem, Krankheiten desselben bei 
Pferden VI. 33—36. 
Krankheiten desselben beim 
Rindvieh VI. 46. 
-Endkolben, Vorkommen derselben I. 74. 
—  -Endplatten und Ausbreitung in den querge- 
streiften Muskeln und andern Gebilden 
I. 62—72. 
-Fasern im Innern von Drüsen I. 73. 
-Geschwülste siehe auch „Neurome“. 
-Gewebe, Histologie desselben I. 61—78. 
-Krankheiten mit vorwiegenden anatomischen 
Störungen III. 1—18. 
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Nesselfieber bei Schweinen VI. 47. 
Netzknorpel des Ohres, Untersuchungen über densel- 
ben T. 42. 2 
Netz- und Aderhaut, verschiedene Zustände derselben 
Il. Cie. 
een dir im“ Biebilonfz zur Lehre von denselben 
et DEE2185 
syphilitische; whnagen hierüber 
IN 24 Jon 
Fan: Gewiehtsverhältnisse derselben IV. 316. 
Neuralgia cervico-brachialis, zur: Diagnose und The- 
rapie III. 27. 
Neuralgien Ill. 24—29. 
überhaupt, Behandl. seien: IM. 24, 25. 
zur Therapie derselben-V..126...7 » 
— =. des; Steissbeins III. 28. >. oa 
Neurolopie, Bericht hierüber 1. 111. Pr 
Neurome, Casuistik III. 18. IV..198. | 
Neuroretinitis, doppelsichtige, Casuistik 4]: 135. 
Neurosen der Athmungswerkzeuge‘ Ill. 230, 
in genere LI. 18. F 
der Motilität III. 31—68. »« 
‚ rheumatische, zur Pathologie und Therapie 
derselben IV. 68—71. 
der. Sensibilität III. 24—31. 
des’ Stu II. 23—24. 
—_. _ der Sensibilität und der Mo- 
tilität II. 68— 82. 
Neurotomie; RER EEE und Statistik V. 226, 
227. 
Neuseeland, zur medieinischen Geographie dieses Lan- 
‚des 11..239, 240. 
Nicotiana Tabacum, Vergiftung durch. denselben, Ca- 
suistik 5 107. 
Niere,; über deren: Bau Il. 143. . 
Markschwamm derselben II. .239.. 
Nieren, über Lageveränderungen derselben IH. 260. 
-Deiect, use REES TREBNer, ein Fall hie- 


0 


— 


— 


— e 


von DI. 260. 

—  * -Degeneration, tuberculöse, ‚Fälle hievon II. 
BEE © { 

_ -Entzündung, Akipen, ‚siehe auch „Morbus 
Brightii.* h 


-Krankheiten III. 24 7260. 
_ Allgemeines darüber Il. 247. 
-Mangel,. Krebs ‚und Degeneration. derselben 
- bei. Pferden VI. 15. 
“Venen, zur Lehre von der Obliteration der- 
selben. EI. 251 


Nizza "als klimatischer Kurort U. 245, 


®. nr 
Oberschenkel, Auslösung. desselben aus der Hüfte. V. 


208. 
Obliteration der Aorta, Fall hievon IV. 342. 


Oculi eancrorum: praeparati, zur a derselben 
V. 47. 
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Odalin, Schönheitswasser; Bestandiheile: assalhep 
Vv 85, Syst 

Oele, fette, ‚Unterscheidung. ud Ausbeute. derselben 
v. 69. he 

Oesophagotomie, Fall’hievon III 203. ENT ve 


Oesophagus-Krankheiten 11.303. | 
Onsterkeiche und Deutschlands Hellrueliom v ro 
# "156. 
Or, a zur Suikolssischäie Anatomie. desselben IH. 153. 
—. äusseres und. wehlngang‘;; Krankheiten desselben 
III. 147. 

-Blutgeschwulst, zur Lehre von derselben III. 87. 

Ohrenkrankheiten, Allgemeines in Bezug auf Anato- 
mie, Physiologie, Diagnose, Aetiologie, 
Prognose und Therapie derselben III. 
146. 

Ohrenheilkunde, Bericht über die Leistungen in der- 
selben III. 146--160. 

Ohrentönen bei-Otitis interna III. 152. 

Olea aetherea V. 72—77. | 
Prüfung derselben auf Alkohol V. 10 
76. Verfälschungen V.. 76. 

cocta V. 82. _ e 

empyr&umatica und deren Bestandtheile V. 77. 

unguinosa, zur Chemie derselben W..68 

volatilia V. 72-77. 

europaea, therapeutische 
‚Blätter V. 111. 

Oleineae V. 111. 

Oleo lavyato, technische, Verwendung desselben V. 82. 

Oleum amygdalarum, Prüfung desselben V. 69. 

cannabis. indicae coctum, Bereitungsweise des- 

‚ selben V. 82. 

jecoris Axelli compositum V. 69. 

papaveris, zur Chemie desselben V. 

petrae, Prüfung desselben V. 36. 

vicini, Einhüllung. desselben V. 69. 

sinapis V 24, 

Oligotonie der Stimmbänder, Ursachen H..688. 

Omobono, Analyse seiner Mineralquellen v. 198, 

are geburtshülfliche ‚IV. 413—422. _ 

„welche bei Nasenpolypen nothwendig 

werden V. 213. 


‚Verwendung seiner 


DRRRUsG resp. Amputationstypen, kritische Verglei- 


‚„. »chung, ‚und , Beurtheilung derselben V. 
- 202— 207. 
Ophthalmologie , Bericht über die Leistungen in der- 
selben III.: 106— 145. 
Opium, über ‚Gewinnung und Arten desselben Na2l. 
aegyptiacum V. 22. 
macedonicum V. 21. 
persicum :V. an 
turecicum V. 
„zur en und Toxicologie desselben 
Y. 111. 
Optik I. 8-13. 
Optometer, Beschreibung‘ eines neuen III. 114. 


.— 


‚Ordealbohnen, ‘Eigenschaften derselben V. 29. 


Orthopädik, Bericht über die Leistüngen. in. derselben 


En 1842... 
Literatur, Anstaltsberichte , x 18. 
Ortsbewegungen.der Eiterzellen I, 27., 
Ossification des. hyalinen Knorpels 1. 49. 
». 7 Sehildknorpels I. 48. 
Ossificationsprocess, zur Lehre von demselben I. 16. 
Osteologie, Bericht hierüber I. 107. 
Osteom am Ellenbogengelenk, Fall.IV.. 216.: 
Osteoplastik, zur Lehre von derselben V. 179-187. 
Othaematoma bei ‚Geisteskranken , künstlich aan 
UI 93. - 
Ovarial-Exstirpation, Fall V. 215. 
ÖOvarien, zur Anatomie und Pathologie. derselben IV. 
300. 
-Cysten, ‚zur Lehre, hievon. IV. 302. 
Övariotomie, Casuistik V. 215. 
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Ovariotomie, Statistik IV. 80%. ee 
Ovarium siehe auch „Eierstock.* 

Ovisac's siehe auch „Eisäckchen.* 

Oxalsäure V. 104. n. 

Oxygenbäder als brandwidrige Mittel IL cn 
Ozaena, zur Lehre von derselben II. 210. 

Ozon, über den Einfluss desselben überhaupt: 1. 9. 
auf Thiere v1. 9. 


— zur Natur desselben I. 2. 
Verhältniss desselben zu Krankheiten, Tabellen 
n 100. 101. 


P. 


Pachymeningitis, zur Lehre hievon II. 7. 
Panaritium. bei Hunden VI. 48. 
Pank’scher Band-Apparat, Untersuchungen hierüber 1. 
194. 
Papaver somniferum, über die Gewinnung des Opium 
und seiner Arten aus demselben nn 21, 22. 
Papaveraceae V. 21, 111. 
Papilionaceae Yi 27. 
Paralysen im Kindesalter IV. 321. 
Paralysis agitans, zur Pathologie und Therapie der- 
selben Ill. 39. 
Fälle von Heilung durch Elektrici- 
tät V. 129. 
Paraplegia urinaria, Fall hievon III. 259. 
Paraplegie der Kinder, Bebanaltunn und Casuistik IV. 
322, 
ee ‚Allgemeines hierüber IV. 275. 
thierische und pflanzliche des Menschen, 
Bericht über die Leistungen in der Lehre 
hievon IV. 275—290. 
Parulis, zur Lehre von derselben III. 241. 
Patellarfractur, Behandlung IV. 361. 
Pathogenie, allgemeine Il. 56—-67. 
Pathologie, allgemeine, Bericht über die Leistungen 
hierin II. 51—120. 
Handbücher und Berichte aus 
Anstalten und en 
U. 51. 
thierärztliche VI. 10—12. 
der Krankheiten I. 67 —98. 
— _ specielle, thierärztliche mit Einschluss der 
" Seuchen VI. 21 


61. 
PER a AR Literatur und Sta- 
tistik VI. 21. 


Literatur und Sta- 
tistik aus Klini- 
ken VI. 21, 22. 

— ‚vergleichende U. 119, 120. 

— und Therapie, geographische I. 240-255. 
Peliosis rheumatica, zur Pathologie derselben IV. 68. 
Pellagra, zur Pathologie hievon IV. 180, 

der Irren II. 91. 

Pemphigus chronieus, Casuistik II. 46. 

Percussion, Erörterungen hiezu II. 159. ine 

Percussorische Gränzbestimmung der Lungenspitze zur 
Diagnose der Lungentuberculose II. 161 
— 163. 

Pericarditis, zur Symptomatologie und PiABhoBe der- 

.. selben DI. 178—180. 

Perinaeoplastik, Ausführung der Operation V. 200. 

Perinephritis, zur Lehre hievon HI. 254. 

Periost, Stellung desselben in der operativen Chirur- 
gie V. 186, 

Peritonaeum, Krankheiten desselben II. 319. 

Peritonitis, Symptome, Diagnose, Sectionsberichte II. 
320. 


’ 


Peritonitis, er te klinische Studien hierüber 
V. 63. i 
Perubalsam, schwarzer, ‚irrieiiie desselben u. Ab- 
" bildung) v '30, March 
Pessarium, neues IV. 297. 
Petechialfieber, bei Pferden, zur Pathologie nd The- 
rapie WI. 81. 

Petroleum americanum, Vorkommen, Bestandtheile, 
: ‘und .deren Eigenschaften V. 36—39. 
Pfeilgift, amerikanisches, Toxikologie und therapeuti- 
sche Verwendung desselben V. 108. 

Bi a des Schiffstransportes derselben 

1.9 
Pferde-Krankheiten VI. 22—36. 
bezüglich des Blutes VI. ‚30, 31. 
der Harn- und Geschlechtsorgane 
VI. 82: 
‘ der Haut und des Zellgewebes 
vE:31. & 
des Lymphsystems VI. 23—28; 
des Nerven- und Muskelsystems 
VI 33—36. - 

der Respirations- und Cireulations- 
organe VI. 28—30. 

der Verdauung und Ernährung 
VI 298 

— Seuche, zur ‚Pathologie derselben VI; “ 

— -Verbrauch beim englischen Militär v1. 

«— -Zähmung nach Rarey VI. 9. ? 
Pflanzenleim, verfälschte Darstellung desselben I. 206. 
Reactionen desselben I. 206, 207. 
Pflanzensäuren, Pharmacie. derselben V. 54. 

—  -Stoffe und deren Derivate, zur Pharmacologie 
und Toxicologie ‘derselben v 1051117. 
Pflaster V. 77. 

—  gestrichene V. 84. 

Pfuscherei, medicinische und ‚Kunstfehler" ‘der Medici- 
nalpersonen VII. 20. 

—  Anpreisung von Heil- 

mitteln VII. 51. 


Pferde, 


— _— 


— N — 


Phagedaenismus, zur allgemeinen Pathologie II. 
94—96. 
.—_. Mittel zur er 4 desselben IV. 
240. 
Pharmaeie V. 39-91. En 


— Apparate und Geräthschaften Y. 39: 
‘gemischter Arzneikörper V. 77—86. 
— organischer Körper V. 54—77. 
ner der unorganischen Körper V. 40-54, 
Pharmacognosie Vv.3—39. 
— © des Mineralreiches v. 36— 89. 
_ des Pflanzenreiches V. 3—54. 
des Thierreiches V. 34-36. 
‘»sund-Pharmaeie, Bericht über die Lei- 
stungen hierin V. 1—91. 
Literatur V. 1—3. 
Pharmakodynamik und Toxicologie, Bericht über ie 
‘Leistungen hierin V. 92-120. 
allgemeine Werke hierüber V. 92. 
Pharmakologie und EN der anorganischen Stoffe 
und deren Verbin- 
‚dungen V. 93— 102. 


# 


_ _— — — organischen Stoffe 
und deren Verbin- 
dungen V. 102 — 
118. 


Pharmakologische Studien, allgemeine V. 118. 

Pharyngoscopie, zur Lehre. und Technik HI. 183—190. 

Pharynx-Krankheiten III. 303. 

Phlebitis, ‚zur Pathologie derselben II. 202. 

Phlegmasia alba dolens, zur Lehre von derselben IH. 

171—174. 

Phosphor V. 95. 

-Pillen gegen Neurosen, ig und ers 
pheln III. 23. 


— 
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Phosphor-Vergiftung, zur "Casuistik, INES 
nach solcher V. 95—97. 
Photometer, Beschreibung eines’ solchen. I. 10.. 
ke again, allgemeine I. 1—4. 
Bericht über - die abe 
hierin I. 1—18. 
— therapeutische, Bericht, über. die Leistungen 
hierin V. 121-137. 
Physiologie, allgemeine I. 118. 
- Bericht über die Leistungen in derselben L, 


14 117—197, 
— allgemeine Werke. ‚und Abhandlungen I; 
#17,,91% 
— und Diätetik der puerperalen Vorginge ehe 
372—383. 


En der Frucht:IV. 377—380. 

— der Mutter IV. 372—377. 

_ thierärztliche VI. 5—8. 
Physostigma venenosum, zur Pharmacognosie V. 27. 
Phytolacca decandra, zur: ei V..ı11. 
Phytolacceae V. 111. 
Pigmentkrebs, Casuistik IV. 208. 
Pikrinsäure V. 105. 


Pikrotoxin , chensieähr Eigenschaften desselben V. 5 


‘ Pilulae, Pillen V. 82. 
— cum limatura ferri, 
Vur82 
—  phosphori, zur Bereitung derselben V. 82. 
Pilze V. 5, 105. 
Pilzvergiftung, Behandlung derselben V. 105. 
Pinguedines V. 68. 
Piperaceae V. 11. 
Pityriasis, zur Therapie III. 290. 
Placenta-Lösung, Crede’sche Methode, Studien über 
dieselbe IV. 381. 
—  praevia, Casuistik und Behandlung IV. 409. 
_ suceenturiata, Casuistik IV. .. 
Plowna Krankheiten III. 231—237. 
Pleuritis, zur Lehre hievon III. 231. 
— „als Begleiterin des: Croup II. 216. 
Plexus mesentericus, zur re desselben’ xE: BR: 
Plumbum V. 52. 
— aceticum, dessen Anblendaing in der Lun- 
genentzündung II. 224. 
Preouiiiikistkit:s Apparat V. 136, 137. 
Pneumonie, acute, zur Lehre Hievan II. 221. 
— Statistik derselben III. 224. 
— rheumatische, Casuistik TV. 62. 
Pneumothorax, Casuistik II. 62. 
— .... . zur Diagnose desselben“ II. 164, zur 
Symptomatologie ‘II. 234, ‘zur Ge- 
nese III. 236. 
Pneumotyphus, Epidemie; Auftreten'desselben IV. 119. 
Podophyllin bei Leberleiden, Versuche damit III. 308. 
Poliklinik, vom: 2 mg der Hygieine va. 49. 
Polygoneae V: 12. 
Polypen, Anatomisches hierüber IV. 193. 
— -Ausrottung aus der’Kehlkopfshöhle V. 214. 
Polyporus offieinalis, chemisches Meehenben desselben 
5 j 1 
Porrigo decalvans, Studien darüber IV. 288. 
Potiones, Tränke V. 83. 
Potio Ammonii benzoici V. 83. 
Praedisposition zu Krankheiten II. 61. 
ige: vom Standpunkte der Biygfeins 
II. 30. 
Processus mastoideus, Krankheiten desselben III. 153. 
Prosopalgie, zur Pathologie und Therapie derselben 
III. 25. 
Prostata, Krankheiten derselben III. 262: 
-Hypertrophie III. 262. 
Protoplasma, dessen Bewegungserscheinungen I. 22,155. 
Protozoa, deren Vorkommen im menschlichen Orga- 
nismus IV. 276. 
Prunus domestica, zur Chemie Pesnpihen V. 33, 


deren Bereitungsweise 
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Prurigo, zur Aetiologie, Symptomatologie und Thera- 
pie III. 284, 285. 
Pseudarthrose, zur Behandlung derselben IV. 359. 

_ zur Pathologie derselben III. 168. 
Pseudomembran der serösen Häute I. 26. 
Pseudopodien der Rhizopoden, er gomcmehgihrärken 

„155. 


Psoriasis, Wesen und Behandlung ädkseinen II. 288. 
Psychiatrie, Bericht über die Leistungen hierin IH. 
83—105, 
- _- Aetiologie III. 101. ‚ | 
_ Allgemeines und Geschichtliches Il. 83. 
— Anatomie, pathologische III. 102. 
— Anstaltsberichte III. 104, 
' "Anstaltswesen II. 103. 
Arten psychischer Störungen III. 88. 
— Dementia paralytica III. 93--101. 
Zu Idiotie III. 101. 
— Pathologie und Symptomatologie 
835— 101. i 
_ Statistik III. 103. 
Therapie II. 102. 
gerichtliche und gerichtlich - psychologi- 
sche, Öasuistik VII. 26. 
Ptosisoperation, Modification derselben III. 120. 
Puerperalfieber, Epidemiologie, Statistik, Pathologie 
und Therapie IV. 310—313. 
— zur Therapie desselben V. 110. 
Pulmonalklappen, Anomalien derselben IV. 10. 
Puls, Beiträge zur Lehre von demselben I. 6. I. 
- 170—183. 
bei Wöechnerinnen II. 177. IV. 375. 
Pulsation der oberen Hohlvene bei Thieren II. 182. 
Pulswellenzeichner, zur Theorie desselben I. 7. 
Pulszählung, bei Fastenden IT. 179. 
Pulveres V. 83. 
Pulvis ad, serum lactis artificiale, Zusammensetzung 
desselben V. 83. 
a@rophorus, Darstellung und Eigenschaften V.83. 
— dentifricius, Vorschrift V. 83. 
— „‚refrigerans Burggraevii, Bereitung desselben 


III: 


Psychologie, 


Pupille, Wirkung "des Nicotins und Morphiums auf 
dieselbe III, 125. 


Pupillenerweiterung, zur Lehre hievon I. 166. 
— verengerung, zur Lehre hievon I. 167. 


Purpura acuta academica, zur Symptomatologie, Aus- 
gang, Diägnose und ae IV. 123— 
124. 
Pyaemie, Studien über dieselbe V. 176. 
— bei Thieren im Allgemeinen VI. 10. 
— ‘bei Pferden, zur Lehre hievon VI. 31. 
Pyelitis, zur Pathologie III 253 —254. 
Pylorus, Krankheiten desselben III. 307. 
Pyoxanthose, identisch mit Pyoxanthin II. 148. 


Pyrethrum carneum, praktische Verwerthung desselben 
als Insektenpulver V. 12. 
—_ Parthenicum, zur Pharmacognosie desselben 
Ader? 


@.: 


Quajacum offieinale, zur Pharmacognosie V. 27. 

Quassia amara, zur Pharmacognosie derselben V. 26. 

Quecksilber, zur Pharmacologie und Toxikologie des- 
‚selben V. 98. 


Quecksilbersalbe, Anwendung derselben in der Thier- 
heilkunde VI. 19. 
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BR. 


Radix rhei coronalis, zur Pharmacognosie V, 12. 
Scammoniae, Eigenschaften derselben V. 14 
Ranunculaceae V. 18. 
Raude bei Schafen VI. 46. 
Rectum, Krankheiten desselben IIT. 319. 
siehe auch „Mastdarm“. 
Reflexlähmungen II. 67. 
Reinerz, Bad, zur Balneologie V. 149. 
Reiscultur,, vom: Standpunkte der Hygieine VII, 83. 
Rekrutirung, Untersuchungen bei derselben VII. 54, 55. 
Resection bei Hüftgelenks-Anchylose V. 212. 
; des Kniegelenks V. 211, 212. 
des Sternum V. 211. 
des Unterkiefers V. 210. 
Resectionen, ‚zur Lehre hievon, Operationsmethoden etc. 
vV. 209— 212. | 
Resorption von Medicamenten durch die Haut; 
dien hierüber V. 120. 
Respiration, Katalyse, Stoffwechsel, Gährung, zur Phy- 
siologie hievon I. 199--203. | 
Respirations-Apparats-Krankheiten, zur Diagnostik _der- 
selben II. 161. 
-Organe, Krankheiten derselben bei Kin- 
dern IV. 326—335. 
und Kreislaufsorgane, Krankheiten. dersel- 
ben bei Pferden VI. 
28-30. 
Krankheiten dersel- 
ben beim Rind- 
| vieh VI. 37, 38. 
-Geräusch, Entstehung desselben II. 160. 
-Organe, zur pathologischen Anatomie der- 
selben II. 36— 38. 
Bericht über die Leistungen in 
der Pathologie derselben III. 
209— 237. 
Restaurirendes Heilverfahren II. 140. 
Restitutor von Vogel, Bestandtheile desselben V. 87. 
Retinitis albuminurica, Casuistik III. 135. 
pigmentosa, zur Lehre hievon III. 117, 135. 
Rhachitis, zur Symptomatologie und Therapie IV. 171. 
bei Kindern, zur Pathologie und Therapie 
IV. 340. 
Rheum, zur Chemie desselben V..12. 
Rheuma der äussern Muskeln IV. 68. 
— in genere, Casuistik IV. 49—53. 
Rheumatismus der Gelenke, zur Therapie derselben 
IV. 54, 55. 
nodosus, zur Lehre hievon IV. 57. 
siccus, zur Pathologie, pathologischen 
Anatomie, Symptomatologie, PER 
Therapie etc. IV. 58, 
Rheumatosen IV. 53—68. 
der Gelenke IV. 54, 55. 
Rhinitis, chronische, ulcerative, Casuistik II. 189. 
Rhinoskopie, zur Lehre hievon U. 183—190. 
Rinderpest, Statistik VI. 39. 
Rindviehkrankheiten VI. 36—45. 
bezüglich des Blutes VI. 39, 40. 
—_ der Harn- und Geschlechtsorgane 
VI. 44. 
der Haut und des Zellgewebes 
VL 41—44. 
—_ des Nerven- und Muskelsytems 
NL.4n 
der Respirations- und Circula- 
tionsorgane VI. 37, 38. 
der Verdauung und Ernährung 
TE:96,.3% 
Ringelnatter in einer Kuh, ein Fall hievon VI. 11. 
Ringgeflechte des Rindviches VI. 42. 


Stu- 
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Rönneby in Schweden, Analyse seiner‘ Quellen V. 150. 

Rothlauf der Schweine VI. 47. 

Rottlere tinetoria V. 25, 26. 

pe Statistik VI. 59. BER 

"der Pferde, zur Pathologie ı und Therapie I. 
242.28. 

"und Wurm, zur Pathologie, Fälle von Ueber- 
tragung auf Menschen IV. De 

Rubiaceae V. 15, 110. 

Rückenmark, Hyperämie ddssälbtn IH. 12. 

graue Degeneration desselben II. 13. 

Zerreissung desselben, Fall hievon II. 17. 

Krankheitsvorgänge in demselben II. 


12— 17. 
Rückenmarks-Krankheiten, zur Therapie derselben V. 
129. 
er _ zur Pathologie derselben 
Il 11-17. 
&_ — überhaupt, zur Dingen? 


derselben II. 11. 
-Lähmung, rasch verlaufende, "Fall hie- 
von Il. 29. 
— -Verletzungen in gerichiliäh-ihediehusukg 
Beziehung VII. 7. 
Rckenwirbelkönpe, angeborne Spaltung‘ derselben 
n 4 


Russland, zur medicinischen Geographie dieses Lan- 
des II. 213—223. 


- 


S. 


Saccharum lactis, Eigmiebufiän desselben V. 8: 

Sacraltumor, Fall hievon IV. 187. | 

Salben V. 85. 

Salzbrunn in Bayern, Analyse seiner ‚Quellen. v. 151. 

Salzschlirf, Analyse seiner Quellen V. 153. 

Samenwege, Krankheiten derselben III: 270-272. 

Sanitarien in Indien II. 247. 

Santonin, zur Pharmacie desselben V. 64. 

als Mittel: gegen Nierenkoliken III. 257. 

Sapones V. 83; 

Sapo viridis, zuerPhattmacie V. 84. 

Sarcom der Epiphyse des: femur, . der Bronchialdrüsen 
und der Lungen IV. 214. | 

der Mamma, -ein Fall hievon IV. 215. 

der vola manus und des Medianus, Fall IV. 
214. 

Sarcomatöse Schlauchgeschwult, siehe auch „Schlauch- 

‚sarcom.“ 
Sareomgeschwülste, zur Lehre von denselben IV; 213. 
Sarcoptes scabiei, Mittheilungen über denselben IV. 
287; | 

DRIN purpurea, - zur ae an 
er V...20. 

an ien 3:20: 

Sauerstoff V..93; 

Bestimmung desselben im Blute 1. 209. 

Säugethiere, verschiedene Krankheiten derselben VI. 50, 

Scabies, Symptomatologie und Therapie IL 296; ‚297, 

Scaphocephalus, Eigenthümlichkeiten: desselben IV. 6. 

Schafe, Krankheiten derselben VIL.45-47. 

‚chinesische, Fruchtbarkeit ‚derselben VI. 9. 

Schafpest, zur Lehre hievon VI. 46. = 

Schaf-Pocken, Statistik VI. 46. 

— -Rotz VI. 45. 
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Ma u Fortpilanzungsgeschwindigkeit in Gasen 
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IV: 236. > 
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240. 
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Aetiologie und: pathologische Aaploie 
132. Therapie 133. 
Schädelbasis, Knickungen derselben IV. 4. 
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— undäussere Geschlechtstheile, Krankheiten dert 
selben IV. 303-306. 
Scheiden-Obliteration, Fall IV. 297. 
Scheintod, zur Lehre hievon VII. 109. 
_ der Neugeborenen, sein Einfluss auf Nerven- 
und Muskelsystem IV. 
333-—385. 
Ursachen und Belebungs- 
mittel IV. 315. 
Schilddrüse, Anheftung: derselben I. 115. 
Schielen, zur Pathogenie HL-1383. 
Schieloperationen, Heilerfolge HI. 141. 
Schlaf, Festigkeit desselben 1. 186; 
—  -Sucht, Fall hievon Ill. 24. 
Schlauchsarcom, mikroskopisches Verhalten desselben 
IV. 212, 
Schleim, Bestandtheile desselben u. 73. 
—. gerüstkrebs, mikroscopisches Verhalten .des- 
selben IV. 208. 
— . -Häute, Function derselben II. 75. 
— zellenkrebs, mikroscopische Studien darüber 
IV. 207. 
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Schlundverstopfung bei einem Pferde VL. 23. 
Schlüsselbeinfractur, neuer Verband bei. derselben. IV. 
> 360. 
Schultergelenk , 
IV 


— — Be 


über fibröse desselben 
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Schusswunden IV. 354, 35 # 
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IV. 306—313. 
— Krankheiten derselben IV. 395. 
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413. 
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_ -Krankheiten VI 47. 
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Seitamineae W103 
Sclera, Krankheiten derselben III. 131. 
Sclerem, zur: Lehre hievon- III. 287-289. 
Scoliose der Rückenwirbelsäule, zur Lehre hievon IV. 
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Scorbut, zur Pathologie und Eiteapie ‚dewtokheit, W. 
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Scropheln, zur Pathologie "und Therapie derselben 
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Scrophularineen V. 13, 107. 
Seebäder, Wirkungen” und Indicationen diselben v. 
154. . 
Seekrankheit, Mittel dagegen III. 24. 
Seelenstörungen, : neue Eintheilung derselben III 
84, 85. 
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— zur Physiologie Kae I. 166-169. 
Sehnerven, Ursprung derselben? I. 76; 
Sehschärfe, Verlust derselben bei Hirnleiden UL, 134, 
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Sensibilitäts-Neurosen III. 24—31, 
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Simarubeae V. 26. 

Sinapis nigra V.22. 

Sinapismen V. 84. 

Sinnesorgane, Bericht hierüber I. 113. 
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Soda, wolframsaure, Nutzen ee ich 49. 

Solaneae V.’14,.107. 

Solanin, Bereitung. desselben: V. 61. 

Solanum tuberosum, zur Pharmacognosie V. 14. 

Solutio  arsenicalis Bimdonii, EEE der- 
selben V. 40. 

Soolquellen und die See V. 151—155. 

Sparadrapa V. 84. 

Sparadrapum een Vorschrift zur Brenz dess. 

SA u 
Speicheldrüse, zur Physiologie ders. I. 139— 142. 
Spermatocele, zur Pathologie und: Therapie ders. III. 
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Sphygmographen, Studien über ‚diesib, 1::.75:136;:2E 
170, 174. 
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| IV. 61. 


Spinnereien, vom Standpunkte der Hygieine, VIL 80. 

Spiritus vinisimplex, Anwendung dess. V. 70.» 

Spitäler, ihre Einrichtung ete. VII. 63, 64. 

Splanchniologie, Bericht hierüber I. 115, ’ 

Spondylitis deformans, zur Pathologie ders. III. 168. 

Spongoides Sarcom der Tibia, Fall hievon IV. 215. 

Sputa, tuberculöse, Untersuchungen ders. H. 150. 

Staar bei Pferden VI. 35. 

Stapedius als Sicherheitsventil I. 169. 

Starrkrampf bei Pferden VI. 34. 
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Steinschnitt und Steinzertrümmerung,  Casuistik I 
Statistik V. 218—220. 

Stenocardie, zur Pathologie II. 194. 

Stenose des ostium arteriosum der rechten Herzkammer, 
Fall III. 183. 

Sterblichkeit der Kinder IV. 316. 

Stibium .V. 40. 

Stickstoff V. 94. 
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Stomachicum von Beer, Bestandtheile dess. V. 89. 
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5 7 zur Lehre von dems. 111.60. 
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147. 
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Sublimat, zur Toxicologie V. 98, 
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V. 49. 
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Tabes dorsalis, Untersuchungen des Gehirns und Rük- 
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Thallium, zur Toxicologie V. 98. 
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Gewinnung V. 24, 25. 
Bora pie; allgemeine, Bericht über die Leistungen 
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Thermatonosen IV. 46—49. 
Thermometermessungen bei Kindern IV. 316. 
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Thierkraikheiten, auf den Menschen übertragbar VII. 
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und Toxicologie V. 117. 
Thoracocentese, zur Lehre hievon II. 231. 
Thymus, Untersuchungen über dieselbe II. 24. 
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sches und deren rn 
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Tonkasäure, Studien darüber IV. 4, 5. 
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— der verschiedenen Thiere, Perlen derselben 
I. 85, 86. 
Torsion, elastische "Nachwirkung bei derselben I. 4. 
Torticollis, zur Lehre hievon IH. 36, IV. 16. 
Tourniquet, zur Anwendung desselben 1I. 131. 
Tracheotomie, über USER Casuistik V. 
222 — 224. 
Tragzeit bei Thieren VI. 7. 
MRE3On, zur Lehre bievon II: 140, 141, III. 204— 
u 208, IV. 409, 410,.V. 228. 
Transplantation des Periosts I. 14, 15. 
Trauben-Mole, Casuistik IV. 407. 
Trematodes, im menschlichen Organismus IV. 284. 
Trichiasis, zur Therapie V. 129. 
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Trichinen, bei Thieren VI 12. 
—  ©=Epidemie IV. 278. 
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VN. 85. 
zur Pathologie und Therapie IV. 
277. 
Insufficienz derselben, Casuistik 
I. 169. 
Tripperkrankheiten, Ursachen und Behandlung IV. 
265, 266. 
Trismus bei Neugeborenen IV. 321. 
Trochisei V. 84. 
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Trommelfelltrübungen, zur Anatomie und Bedeutung 
derselben III. 150. 
Tropfenzähler, Beschreibung eines solchen V. 39. 


Tuba Eustachii, über die Krankheiten derselben und 


der Halstheile III. 155. 

Tuberculose der Lungen, zur Pathologie und Therapie 

5 II. 226—230. 

zur Pathologie IV. 217—220. 

zur Therapie IV. 220— 223. 
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= bei Gänsen VI. 50. 

Tumor chart, Fall III. 118. 

Typhen IV. 106--126. 
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demieen 108, Monographien 110, 'Er- 
scheinungen 111, pathologische Anatomie 
113, Aetiologie 116, Therapie 116. 

_ cerebro-spinalis IV. 119. 
—  exanthematicus IV. 120. 
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106, Therapie 107. 
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Ulcera, zur Lehre hievon III. 289. 

Umbelliferae V. 111. 

Unfruchtbarkeit des Mannes, Ursachen derselben III. 

270. 

Unguenta V. 85. 

Unguertum ad scabiem Wilkinsonii V. 86. 

Universalspeisepulver, Bestandtheile, desselben V. 87. 

Unterhaut-Zellgewebs-Rheuma EINER IV.64. 

Unterkiefer-Resection V. 210. 

Unterleibskrankheiten, zur Diagnostik II. 183. 

Unterleibsverletzungen, in ‚gerichtlicher Beziehung 
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Uranoplastik, Ausführung der Operation V. 187—194. 
Urethrosecop oder Endoscop, Beschreibung und Abbil- 
dung eines solchen HI. 268. 

Urethrotomia interna III. 265. 

Urginia Seilla, Studien darüber V. 7. 

Urin, Verhalten desselben in der Pneumonie Ill. 223. 

Urticaria, zur Aetiologie IV. 128. 

zur Therapie III. 277. 

Uterinblutungen in fieberhaften Krankheiten IV. 43. 

Uterus, Antiversionen desselben, zur Lehre hievon 
IV. 295. | 
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gerschaft IV. 399. 

Deviationen des schwangeren IV. 398. 

-Douche IV. 292. 

-Fibroid mit Schwangerschaft verbunden, Fall 
IV. 400. 

-Flexionen, zur Therapie IV. 294. 

— -Krankheiten zur Symptomatologie und The- 

rapie IV. 291. 

— -Infarct, Studien darüber IV. 299. 

-Polyp, ein Fall von Exstirpation IV. 300. 

—  -Retroversion, Fall hievon IV. 297. 

—  -Rupturen und Inversionen IV. 410. 

-Sonde, neue IV. 292. 

—  -Secretionsanomalien IV. 297—299. 

-Texturerkrankungen IV. 299. 

—  -Vorfall bei Schwangeren IV. 392. 

-Anhänge, Krankheiten derselben IV. 300. 
Enntwicklungsfehler, Form und’ Lageabweich- 
ungen desselben IV. 293—297. ; 

—  -Kniekungen, Studien hierüber IV. 295. 
und Scheidenvorfall, Bandage hiezu IV. 297. 
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Vacceina IV. 145—148, Ursprung 145, Entwicklung 
und Verlauf 146, Schutzkraft 147. 
Vaceination, Bedeutung derselben VII. 107—109. 
Vagina, Krankheiten derselben, zur Lehre hievon IV. 
303. 
Vaginalpolyp bei einem Kinde IV. 303." 
Vaginalportion, zur Lehre von den venerischen Ge- 
schwüren derselben IV. 236. 
Vagus, Einfluss desselben auf das Herz I. 180, 
Functionen seiner Wurzeln I.. 174. 
Vanilla planifolia, zur Pharmacognosie V. 9. 
Vanille-Eis, Vergiftung durch dasselbe V. 106. 
Variola vera, Epidemieberichte IV. 137, Combinationen, 
- Prophylaxe ‘und: Therapie derselben IV. 
144. 
Variolen IV. 137—148. 
Variolenstoff, mikroskopische Untersuchungen über den- 
selben II. 77 
Varolsbrücke, Krankheiten derselben III. 2. 
Vegetabilien, über das Trocknen. derselben V. 3. 
Venenerweiterung, zur Behandlung derselben III. 203. 
Venenkrankheiten III. 201-203. 
Venenpuls, Beobachtungen hierüber IH. 201. 
Untersuchungen und sphygmographische 
Darstellung desselben II. 179, 181. 
Ventilation und Heizung, vom Standpunkte der Hygieine 
VI. 69. 
Veratrin in der Pneumonie III. 223. 
Veratreae V. 8. 
Veratrum viride, therapeutische Verwendung und Wir- 
kung desselben V. 106, 107. 
Indicationen zur Anwendung IV. 334. 
Eigenschaften desselben V. 8. 
zur Heilmittellehre bei Thieren V. 
19,20. 
Verband- und Instrumentenlehre; Bericht hierüber V. 
173— 228. 
Verbascum Thapsus, Wirkung des Rauchens der ge- 
troekneten Blätter V. 107. 
Vorbiäleie, innere, bei einer Kuh, Fall hievon VI. 37. 
Verbrennungen, Behandlung derselben IV. 48. 
Verdauung, zur Physiologie derselben I. 119—123. \ 
Verdauungs-Organe, zur pathologischen Anatomie der- 
selben II. 40—42, 
Bericht über die Leistungen in 
der Pathologie derselben II. 
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derselben bei Kindern IV. 335. 
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36, 37. 
Vererbung der Farbe der Haare und der Augen I. 150. 
Vergiftung junger Maulthiere durch ihre Mütter VI.7 
Vergiftungen, zur Physiologie derselben I. 153, 154. 
Verkleinerung des Kindes, Casuistik, Methoden, Instru- 
mente IV. 420—422. 


Verknöcherung der Geweihe 1. 49. 
Vermes, über das Vorkommen derselben im mensch- 
lichen Organismus IV. 276—286. 

Verrenkung des Vorderarms bei Kindern IV. 342. 

Verrenkungen im Allgemeinen, Repositionsverfahren, 
Einrenkung veralteter Luxationen IV. 
361 —364. 

Verwachsung des penis und scrotum IV. 10. 

Vichy, zur Balneologie desselben V. 158. 

Vina medicata V. 86. 

Vinum diureticum, Vorschrift hiezu V. 86. 

diureticum amarum Corvisartii V. 86. 

pepticum s. digestivum, Zusammensetzung des- 

selben V. 86. 
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Vögel, Krankheiten derselben VI. 50. 
Volkskrankheiten VII. 98—101. 
Vorgänge nach dem Tode II. 118. ri 


Waizenmutterkorn, Wirkung desselben V. 105. 
Waldeck, 'zur medieinischen. Geographie und Statistik 
dieses Landes I. 207. 
Warzen, zur Heilung derselben III. 289. 
Wasser, zur Hygieine desselben vH. 90. 
destillirte V. 77. 
Wassersucht, zur allgemeinen Pathologie 14.:'98; 94. 
Wärme, höchster Grad derselben im Organismus des 
Menschen Il. 97. 
-Entwicklung bei Muskelzusammenziehung‘ I. 
163. 
-Lehre I. 13—15. 
-Production bei der Muskelthätigkeit1. 14— 15. 
-Starre, Eintritt derselben bei ee ET: 
nismen I. 28. u 
specifische, schwefelsaurer Salze I: 14. 
Wechselfieber, siehe auch „Intermittens“. 
Wehenanomalien, zur Aeehine hievon IV. 389. 
Weichselzopf IV: 171. 
Weine, medicinische. v. ‚86. 
Weinkultur, zur Hygieine derselben VII. 84. 
Wendung, geburtshilfliche IV. 415. 
Wirbelsäule, Krankheiten derselben III. 168. 
Wochenbett, zur Physiologie und ER desselben 
#V.1809; 
Wöchnerinnen, Krankheiten derselben IV. 306-313. 
Wohnungen von Arbeitern VII. 63. 
Einfluss derselben auf die Gesundheit V11.63. 
Wolle, Ausgehen derselben bei Schafen: VI. 46. 
Wunden IV. 353—358. 
im Allgemeinen, Vereinigung, Blutstillung, 
Complicationen IV. 353, 354. 
des Kopfes IV. 356. 
. des Unterleibs IV. 357. 
Wunden und Fisteln bei Thieren 1. 31. 
Wundtyphus, zur Behandlung desselben IV. 125. 
Wurmkrankheit, durch Ascariden IV. 279, 
Würmer im Darme 111.318... 7. 
bei Thieren VI. 12. 
Wurstvergiftung, Fall hievon V. 118. 
Wuth bei Pferden VI. 35. 
bei Schafen VI. 47. 
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Zahnärzte, Gesätäliche star für dieselben VII.50. 
Zahnbein, dessen Structur I. 53. 

Zahnfleisch- Dislocation, Fall III. 240. 

Zahnheilkunde, Bericht über die Leistungen hierin 

Ill. 238— 246.” 

Operationslehre und Technik III. 244. 
. Pathologie und Therapie III. 238. 
Zuhziperläin ratentirte V. 88. 
Zahnpulpe und Zähne, pathologisch-anatomische TR 

änderungen an dens. III. 242. 
Zahnpulver, weisses V. 46. 
Zahnschmerzen, Mittel .hiegegen III. 242. 
Zähne, zur HiMologie' derselben I. 53, 54. 
zur Implantation derselben III. 244. 
.Anweisung zur Regulirung derselben III. 246. 
Zange, geburtshilfliche, Verbesserung derselben IV. 417. 
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Zehenverkrümmungen IV. 42. 


Zelle, ihre, Bildung, Vermehrung, Verwandlung und 
ihre Abkömmlinge I. 21—30. 
Zellgewebs-Krankheiten III. 171—174. 
‚Entzündung, gangraenose IV. 151, 152. 
Zellige Gebilde im humor aqueus des Froschauges I. 26. 
Zeugung u. Entwicklüng, Bericht hierüber I. 187—198. 
Zoster, zur Aetiologie und Therapie desselben IV. 129. 
zur pathologischen Anatomie IV. 128. 
Zottenkrebs, Fall hievon IV. 204. 
Zucker, im chylösen Harn III. 255. 
quantitative Bestimmung desselben in der Leber 
I. 204. 
aus der Haut der Seidenraupe 1.233: 
Ursprung desselben in thierischen OREHER 
und: Flüssigkeiten VI. 6. 
-Bildung aus Glycerin I. 204. 
Zuckerharnruhr bei einem Hunde VI. 48. 
Zuckerwasserklystiere gegen Oxyuren IV. 280. 
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